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Resumen y Abstract
Resumen
Este proyecto de investigación tiene como finalidad visibilizar las prácticas y
sistemas de creencia en torno a la medicina tradicional en Santa Marta,  a través
del acercamiento etnográfico a tres sabedores en tres contextos urbanos
particulares,  el Mercado Publico de la Ciudad,  Nacho Vives y el Pando, esto
realizado entre el año 2015- 2017 en Santa Marta. Las entrevistas se alinearon con
base a tres premisas: Historias de vida,  creencia y  prácticas medicinales,  (En
ellas se articulan determinadas plantas/ tratamientos al padecimiento físico u
espiritual).
La investigación abarca una aproximación al estado del arte de las prácticas
medicinales en armonía con un sistema de creencia, asimismo se interpreta el
fenómeno social abordado a través de referentes conceptuales, tales como
Foucault (1966), Descola (1992),  Geertz (1973), Malinowski (1948), Levi Strauss
(1974), y Bourdieu (2009), que sintetizan ciertas ideas sobre semejanzas,
Hermenéutica, semiología, animismo, religión y eficacia simbólica
Finalmente se integra en los hallazgos la historia oral de los sabedores
interlocutores en torno a las prácticas medicinales y su articulación con un sistema
de creencia  tanto en la eficacia de la Medicina como en un ser supremo que
representa la  Fe y esperanza en la cura. Este cúmulo de conocimientos y prácticas
medicinales resguardadas a través de unos procesos de hibridación  y sincretismo
cultural, son así patrimonio inmaterial de la región. Resultando así indispensable
buscar y visibilizar estos espacios en donde aún se conjuga el saber medicinal con
la creencia en la religión y en las plantas como herramienta de cura.
Palabras claves: Curandería, concepción salud- enfermedad, conocimiento
popular,  medicina tradicional, creencia, religión, eficacia simbólica.
ABSTRACT
This research project aims to make visible the practices and belief systems around
traditional medicine in Santa Marta, through the ethnographic approach to three knowers
in three particular urban contexts, the Public Market of the City, Nacho Vives and the Pando
, this made between the year 2015-2017 in Santa Marta. The interviews were aligned based
on three premises: Life histories, beliefs and medicinal practices, (In them certain plants /
treatments are articulated to the physical or spiritual condition).
The research covers an approach to the state of the art of medicinal practices in harmony
with a belief system, also interpreting the social phenomenon addressed through
conceptual references, such as Foucault (1966), Descola (1992), Geertz (1973) ,
Malinowski (1948), Levi Strauss (1974), and Bourdieu (2009), which synthesize certain
ideas about similarities, Hermeneutics, semiology, religion and symbolic efficacy.
Finally, the oral history of interlocutory knowledge about medicinal practices and their
articulation with a belief system both in the efficacy of Medicine and in a supreme being
that represents faith and hope in healing is integrated into the findings. This accumulation
of knowledge and medicinal practices protected through processes of hybridization and
cultural syncretism, are intangible heritage of the region.
It was thus essential to seek and make visible these spaces where medicinal knowledge is
still combined with the belief in religion and plants as a healing tool.
Keywords: Curandería, health-disease conception, popular knowledge, traditional
medicine, belief, religion, symbolic efficacy.
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Objetivo 3
La presente memoria de grado es el resultado de un ante proyecto de investigación
abordado en las asignaturas teórico prácticas del programa, en donde se indagó sobre la
medicina tradicional como fenómeno social,  aliado a un sistema de creencia que funciona
como vehículo de interpretación y legitimación de las practicas curanderiles abordadas por
Botánicos en la ciudad de Santa Marta.
El  objetivo de este ante- proyecto, finalmente convertido en mi memoria de grado para
optar por el título de Antropóloga, es identificar o bien, visibilizar las “Prácticas y sistemas
de creencias en torno a la medicina tradicional en  Santa Marta”,  específicamente por tres
Botánicos en tres localidades urbanas particulares.
En este sentido, es importante incluir una definición clásica sobre medicina tradicional,
propuesta por  y citado por  Virginia Gutiérrez (1961), en el cual plantea que:
“ La medicina popular, es el complejo total de creencias, actitudes y prácticas asociadas
con la salud, la prevención y la cura de la enfermedad, suma que actúa dentro de
sociedades no tecnificadas, generalmente  agrarias, y con frecuencia también dentro de
las capas bajas de la población urbana” – Virginia Gutiérrez citando a M.FOSTER
Esta definición además está asociada a una categoría muy importante referenciada por
Virginia Gutiérrez de Pineda en su libro La medicina popular, razones de su arraigo, y es
el sincretismo, como  “La conformación de una Triple herencia de proporciones diferentes
en su aporte” (Gutierrez, 1961) , que hace referencia a los pueblos originarios de América,
los pueblos llegados en las diferentes oleadas colonizadoras de España, y por último a los
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pueblos africanos traídos como esclavos a estas tierras; estas proporciones  constituyen
un acervo cultural que se encuentra alineado a través del tiempo en la medicina tradicional.
Es entonces que, resulta clave la apreciación del sincretismo como categoría inherente en
la historia de la medicina tradicional; sin embargo no se realizará una caracterización
histórica  sobre  su herencia cultural,  puesto que no es el objetivo del proyecto.
En esta investigación se presentaran unas herramientas de análisis articuladas con el
fenómeno social estudiado, en este caso, las prácticas medicinales de tres Botánicos en
contextos urbanos particulares.
Ahora bien, inicialmente se pretendía realizar  la investigación con personas consumidoras
de plantas medicinales, específicamente señoras de edad avanzada que optan por este
tipo de medicina para el control de sus dolencias, sin embargo, conversando alguna vez
con la señora Griselda, comerciante de flores en el parque San Miguel, en el centro
histórico de la ciudad,  me recomendó a su médico de cabecera, el señor Alfonso Salas,
que en esos momentos tenía su local “Botánica los frutos” en el mercado público de la
ciudad desde hace 18 años, es un espacio actualmente inexistente en este sector,  debido
a que fue reubicado a la  nueva plaza de mercado.
El señor Alfonso Salas, primer interlocutor de la investigación,  tiene más de 40 años de
experiencia en tratamientos médicos, se autodenomina Botánico,  y tiene práctica como
fotógrafo, profesión que llegó a alternar con la medicina tradicional.  Prueba de esto, son
las fotografías que él tomaba antes y después de tratar una enfermedad, esto, como
evidencia de la mejoría en los pacientes. Algunas de estas enfermedades  tratadas fueron
generadas a partir de la magia negra es decir, el señor Alfonso posee también
conocimientos sobre la curación  de  males generados a partir de maleficios, esto a través
de rezos y tratamientos médicos a base de plantas medicinales específicas. Existe así una
analogía entre lo sagrado- profano entre sus saberes y prácticas, “El hechizo es esa parte
de la magia que está oculta, que se continúa en filiación mágica y que sólo conoce aquel
que la práctica”. (Malinowski, 1948: 26)
Objetivo 5
A partir de este primer interlocutor estructuré las entrevistas en torno a tres factores:
historia de vida, creencia, y  conocimiento de las plantas medicinales.
Después de conocer al señor Alfonso Salas, conocí al difunto Héctor Vega y al homeópata
Félix Mora. Al difunto Héctor Vega lo conocí por  medio de un amigo, familiar de él, en el
barrio Nacho Vives, y al señor Félix por medio de un amigo paciente suyo, en su consultorio
ubicado en la Manzana 95, del barrio El Pando.  Ambos  poseían prácticas  y perspectivas
opuestas, empezando por la caracterización de ellos mismos; el difunto Héctor Vega se
autodenominaba como Botánico, y Félix Mora como Homeópata, aunque estudió
naturismo y botánica,  tiene más inclinación por la Homeopatía, Iridologia, quiropraxia y
acupuntura. Ambos difieren en la naturaleza de sus prácticas, pero no,  en la
materialización de éstas con la creencia en Dios y en la eficacia de la medicina tradicional.
En el transcurso del proyecto apreciaremos los espacios en donde ocurren estas prácticas.
Debo hasta este punto traer a colación los referentes teóricos- conceptuales que
direccionaron la investigación desde un enfoque antropológico, para esta problematización
tomé como referencia conceptual a Foucault (1966), y sus ideas de semejanzas adscritas
en el capítulo, La prosa del mundo, del libro Las palabras y las cosas. Una arqueología de
las ciencias humanas; Estas formas de semejanzas son la Conveniencia, emulación,
analogía, y simpatía (Foucault, 1966, pág. 36), las cuales articulo con el hecho social
abordado, del mismo modo tomo como referencia  la hermenéutica y semiología (Foucault,
1968)  para el reconocimiento e interpretación de los signos y símbolos en el estudio de
las plantas medicinales por Botánicos.  Estas herramientas de análisis actúan en
reciprocidad, están dirigidas a la interpretación de las prácticas medicinales, al estudio,
manejo y tratamiento de las plantas en analogía con los signos de la enfermedad.
Finalmente integro un fragmento sobre la naturaleza animista de las plantas según Descola
(1992) como fuente de conocimiento. Estos conceptos abordados funcionaron como
herramientas para el reconocimiento y análisis de la naturaleza terapéutica de las plantas,
en articulación con la creencia en su poder curativo.
Ahora bien,  este primer acercamiento conceptual está evidentemente aliado a la creencia
en la medicina tradicional de los Botánicos interlocutores en la investigación, el segundo
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ítem por el contrario, está focalizado en la creencia de éstos hacia la religión y su armonía
con la magia, por ello tomé como referencia a Geertz (1973) y su afirmación sobre la
religión como  un sistema de símbolos, en su libro, La interpretación de las culturas. La
religión como sistema cultural. Asimismo referencio el libro Magia, ciencia y religión de
Malinowski (1948), sus ideas sobre la religión, la magia y la experiencia del curandero. Por
otro lado cito unos fragmentos de  Levi Strauss (1974), en su libro Antropología Estructural,
sobre la eficacia simbólica en la curación y el Hechicero y su magia. Finalmente cito a
Bourdieu (2009) y sus ideas sobre La creencia en la eficacia simbólica de las prácticas  y
las representaciones religiosas en el libro La eficacia simbólica: religión y política
Las herramientas de análisis funcionaron como categorías elementales para la
construcción del problema, sin embargo el estado del arte fue también una pieza
importante para la legitimación de lo producido hasta el momento, por la unificación de
ciertas herramientas conceptuales disímiles para su abordaje integral, es por ello que en
este apartado se presentaran algunos trabajos construidos a partir del abordaje de la salud-
enfermedad,  y su problematización antropológica. Estos trabajos encierran ciertos
elementos teórico- metodológicos que actúan en algunos casos en analogía con las
categorías de análisis más relevantes de mi investigación, tales como curandería, creencia,
conocimiento, religión, y  cura. Asimismo, partiré de una escala global,  para finalizar el
abordaje desde una escala nacional y regional.
Ahora bien, un primer artículo a considerar en esta escala global, es el del español Pedro
Gómez García (1994), Oficio de curandería. Creencias, prácticas, relaciones, paradigmas.
Este documento  aborda las prácticas curanderiles, creencias étnicas,  configuración
cultural,  medicina y cristianismo,  medicina popular y primitivismo. En las practicas
curanderiles, como lo muestra la obra, el cristianismo está asociado a la curación de las
dolencias, esto a atreves de la figura de Jesús como curandero. Acá un fragmento del texto
que ejemplifica lo dicho:
“Por lo que atañe al cristianismo, desde su origen está asociado a la curación de toda clase
de dolencias. Jesús de Nazaret actuaba como un extraordinario curandero y taumaturgo
popular. Curó a poseídos por espíritus inmundos, a leprosos, paralíticos, sordomudos,
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ciegos y epilépticos y  resucitó  muertos, hasta el puno de ser acusado de magia los
letrados (marcos 3,22)” (Garcia, 1994, pág. 7)
También cabe mencionar el énfasis de Gómez en las prácticas mágico religiosas en
analogía con la acción simbólica y ritual. En sus palabras: “La trabazón entre creencias y
prácticas es total. El curandero cree ante todo en lo que él hace; confía en la técnica, la
magia, la gracia de la que se siente investido”. (Garcia, 1994, pág. 7)
Este artículo así  tiene como énfasis  la creencia en Dios y en las prácticas medicinales
como rituales curativos, algo que se relaciona directamente con lo identificado en  las
entrevistas realizadas en esta investigación; los Botánicos creen en Dios y en las
propiedades terapéuticas de las plantas, pero más allá de eso, se hace alusión al difunto
Héctor Vega quien consideraba que las plantas habían sido dejadas en este mundo con la
finalidad  de curar;  y esta cura era generada por medio de la intervención de Jesús como
curandero. La creencia así está asociada no solo con la   eficacia simbólica en los procesos
curativos, sino con una concepción que glorifica a un ser supremo que actúa muchas veces
como mediador en la sanación
Es importante considerar la creencia en un ser supremo como una herramienta para
interpretar  la cura en la concepción de estos sabedores. La cura generada a través de un
ritual mágico que encierra  saberes, técnicas,  y estructuras; con esto se hace alusión a los
saberes en torno a las propiedades de las plantas medicinales, las técnicas utilizadas en
los tratamientos médicos, y  la estructura de estas plantas, su taxonomía y complejidad,
esto en articulación con la creencia en los poderes curativos de las plantas y  la creencia
en Dios, o Jesús como intervención divina.
Por otro lado, en relación también  al rol del curandero en la medicina tradicional, tomo
como referencia conceptual el artículo de  Rutilio García y Efraín Rangel (2010) titulado
Curanderismo y Magia. Un análisis semiótico del proceso de sanación (García Rutilio y
Rangel Efrain , 2010)
En este artículo se aborda el rol del curandero en el ritual mágico de curación  física y
espiritual, y su esquema de relación con los pacientes; para ello usa el  enfoque semiótico
en el análisis de unos signos y símbolos en la corporalidad del curandero en torno al ritual
de curación. Los autores se plantean con base en la semiótica la influencia y significación
de este proceso curativo en el entorno psicológico del paciente; igualmente indagan el
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carácter simbólico de los objetos utilizados por el curandero en el proceso de sanación;
como lo señalan estos autores. “El empleo de signos forma parte de las estrategias del
curandero para poder situar la curación dentro de un contexto de sanación. (García, y
Rangel, 2010:12)
Me resultó importante citar este artículo por la especificidad  en torno al  rol del curandero
en el ritual mágico de curación, en la medida en que la investigación aborda las prácticas
y sistemas de creencias de tres Botánicos de la ciudad en torno a la medicina tradicional;
estos identifican y  emplean asimismo unas técnicas  en el manejo y tratamiento de las
afectaciones, dadas a través del reconocimiento de unos síntomas en la enfermedad, y
unos signos en la identificación de las propiedades curativas en  las plantas
También es importante resaltar que en el documento se aborda la relación del curandero
con la magia con cierta aura de misticidad; “Sociológicamente, el curandero desempeña
un rol social de suma importancia en la comunidad. El rol se bifurca, por una parte el
curandero es sujeto de respeto, mientras que por otra, infunde temor”. (García Rutilio y
Rangel Efrain , 2010, pág. 5)
Ahora bien; en la descripción de estas prácticas curativas, y sus elementos simbólicos,
interviene el carácter psicológico del paciente durante el ritual de curación, y la
vulnerabilidad  ante la afectación física y espiritual. Por otro lado,  “En torno del curandero
se construyen anécdotas, conjeturas, relatos extraordinarios, muchos de ellos son
producto de la imaginación humana, pero sin duda, se le busca por su capacidad de
explicar lo oculto” (García Rutilio y Rangel Efrain , 2010, pág. 5); esto,  dentro de un margen
de respeto y temor infundido. El misticismo  asimismo “Es el atributo convierten al
curandero en polo de atracción de aquellos que quieren sanar, no solo el cuerpo, sino
también, del alma”. (García Rutilio y Rangel Efrain , 2010, pág. 5)
En la relación de los Botánicos  interlocutores con los pacientes se tejen también  relatos
en torno a los padecimientos,  y la praxis de la efectividad en enfermedades difícilmente
curables. Existe también  una intencionalidad positiva hacia la afectación como vinculo
energético y reciproco entre el Botánico y paciente
Este artículo así,  resultó ser un buen referente en el abordaje de las prácticas curanderiles
dentro de un aura de misticidad y simbolismo asociado a los espacios en donde ocurren.
Además deja entrever el carácter simbólico del paciente,   y el rol del curandero en la
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intervención médica; pero más que una intención netamente corporal atañe a una cuestión
espiritual, a una necesidad de sanar el “alma”.
Esto nos dice que, este sistema medico tradicional también busca solventar aquellos males
impenetrables, aquellos que aquejan el alma- espíritu,  y que revisten de cierto misticismo.
Similar a este trabajo encontré el artículo de  Berenzon, Hernández y Saavedara (2001),
titulado Percepciones y creencias en torno a la salud-enfermedad mental, narradas por
curanderos urbanos de la ciudad de México (Berenzon, Hernandez, y Saavedara, 2001: 1)
En este documento,  el propósito de los autores radica en la descripción de las
percepciones y creencias sobre salud-enfermedad mental por 8 curanderos tradicionales
urbanos del Sur de la ciudad de México; esto, se realizó con una metodología basada en
la historia oral
“Los entrevistados no separan lo que en el medio médico se conoce como salud mental
del resto de la salud. Para ellos la salud es un estado de equilibrio que envuelve tres
componentes que son inseparables, el físico, el mental y el espiritual. Cuando estos
elementos están en equilibrio la persona goza de salud, pero cuando alguno de ellos no
funciona bien, el ser humano entra en desequilibrio, es decir, se enferma. Los tratamientos
otorgados por los curanderos resultan muy útiles para el proceso de curación de los
padecimientos "emocionales" o de los "nervios" porque el paciente tiene fe y confianza en
las habilidades del curandero” (Berenzon, Hernández, y Saavedara, 2001: 1)
Por otro lado, y en palabras de los autores:
“Desde esta visión, los informantes plantean que la enfermedad puede presentarse en tres
niveles principalmente. En palabras de los curanderos, el primer nivel de enfermedad es
el individual; la persona se enferma cuando algo hace que se rompa la armonía entre
mente, cuerpo y espíritu, es decir, la enfermedad es considerada como una señal que avisa
que no está funcionando bien el todo. Fernando dice al respecto: "Si tú no estás bien
físicamente, sino sientes vitalidad, la plenitud de tu cuerpo, pues mentalmente tampoco te
vas a sentir contento, el contentamiento viene del equilibrio. Entonces, si te duele el
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estómago todos los días, una migraña todos los días, no vas a sentirte bien contigo mismo”.
(Berenzon, Hernández, y Saavedara, 2001: 6)
Resulta importante la concepción de la enfermedad como desequilibrio  físico, mental y
espiritual,  sus niveles de  estabilidad; y el “contentamiento”  (felicidad),   generado a partir
de la armonía u equilibrio general entre cuerpo- mente- espíritu,  y entorno social- familiar
Estas enfermedades de la mente por otro lado, son proyecciones recubiertas por creencias
culturales, como  "los nervios", "pérdida del alma", "susto" o "embrujo".  Estas
enfermedades populares son reconocidas así en el entorno social bajo el velo de una
realidad simbólica materializada en concepciones, prácticas y conceptos culturales sobre
el cuerpo humano y la enfermedad.
Por otro lado, los autores rescatan el concepto de eficacia simbólica propuesto por  Levi-
Strauss  en la validez y credibilidad de los  procesos curativos, “Gran parte de la eficacia y
valor de estas prácticas descansa en el hecho de que están profundamente enraizadas en
una tradición cultural (Desjarlais et al. 1997; Kleinman 1973; Pedersen 1989; Campos
1992; Vargas & Casillas 1993)”.
Es así que,  la medicina tradicional y la concepción de salud- enfermedad, auspicia en
tanto que existe creencia, fe, y  credibilidad en  el curandero y sus procesos medicinales,
además de una relación dictaminada por el entendimiento y confianza entre el paciente-
curandero.
Por otro lado, encontré otro artículo en un contexto similar titulado ¿Esperando al doctor?
Reflexiones sobre una investigación de antropología médica en México, de Paolo Bartoli
(2005)
Aquí, un fragmento que explica la finalidad del artículo:
“El artículo, que hace referencia a una investigación de antropología médica del Instituto
Nacional de Antropología e Historia (INAH) de México, discute una serie de cuestiones
teórico- metodológico que atañen particularmente al estatus de la medicina tradicional y a
las relaciones de reciprocidad que se establecen en el trabajo de campo entre antropólogos
y nativos.  Se destaca la imposibilidad de considerar la medicina tradicional –en este caso,
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de algunas comunidades indígenas de México– como un conjunto inalterable de saberes
y prácticas, homogéneo y coherente” (Bartoli, 2005, pág. 85)
Debo mencionar que esta investigación se realizó en algunas comunidades rurales con
presencia indígena, como en el caso de Temalac; caracterizadas por la marginalidad, la
pobreza y la ausencia de recursos,  “Así, también en un contexto indígena como es el de
Temalac, el objeto propio o primero de la observación del antropólogo médico no es un
abstracto listado o un repertorio sistemático y estructurado de creencias y prácticas
tradicionales, sino un conjunto heterogéneo, provisional y variable de interpretaciones y
acciones por medio de las cuales las personas intentan hacer frente al sufrimiento, a la
enfermedad y al dolor. (Bartoli, 2005, pág. 85)
El proyecto se realizó bajo una metodología de investigación –acción, es decir, el énfasis
radicó en la participación comunitaria y la reciprocidad entre la comunidad local y los
investigadores, en un aura de cotidianidad y observación constante de las estrategias
locales de defensa de salud. También se analizó la  cuestión de la eficacia de la medicina
tradicional con respecto a las “enfermedades” como el enfado y la vergüenza.
Connotaciones locales otorgadas a este tipo de enfermedades, caracterizadas por la
rebeldía de los hijos, (que genera un malestar y una intensa perturbación en la relación
madrehijo/)   y  la vergüenza generada por algún tipo de acontecimiento y que produce en
las personas ciertos malestares físicos. Estas   estrategias locales de defensa de la salud
incluyen la medicina tradicional, “entendiéndola como medicina doméstica o como
actividad de los curanderos– hasta el médico del Centro de Salud y, a menudo, hasta los
mismos antropólogos cuando éstos, como en el caso que estamos examinando, poseen
también una formación médica” (Bartoli, 2005, pág. 85)
Por ello, es importante destacar la importancia de la medicina tradicional como estrategia
local para la defensa de la salud, dadas las condiciones precarias de estas comunidades.
También me parecen importantes estas estrategias metodológicas usadas en el contexto
etnográfico que fomentan la acción participativa y la interdisciplinariedad.  Es por ello que
se generó  una interrelación entre  mujeres, ancianos, terapeutas tradicionales e
investigadores de diversa profesión en las actividades, que incluyeron “… caminadas o
excursiones Botánicas, talleres de capacitación, encuentros periódicos entre terapeutas
tradicionales operantes en la zona; encuentros con grupos de mujeres en los que son
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discutidos los conocimientos etiológicos, diagnósticos y terapéuticos tradicionales; e)
intervenciones en educación sanitaria; elaboración de folletos informativos y educativos
sobre temas de prevención y cura de las enfermedades más frecuentes” (Bartoli, 2005,
pág. 85) .
Por otro lado, es importante destacar el  rol de la mujer en la transmisión de conocimientos
y prácticas terapéuticas,  empíricas y simbólicas, insustituible en cuento a estrategias
locales de salud
“Disponen de vastas y diversas competencias, tanto en el plano empírico de las plantas
medicinales como en el simbólico de las oraciones, los conjuros y los rituales, a través de
los cuales son capaces de intervenir en una amplia gama de molestias y enfermedades
que los médicos no reconocen ni saben tratar. En este sentido, como es demostrado
también por la frecuencia con que la población recurre a sus prestaciones, los terapeutas
tradicionales representan un recurso importante en el sistema médico local”. (Bartoli, 2005,
pág. 79); Los relatos de las mujeres y su implicación directa en la demostración práctica
de sus técnicas de manipulación del cuerpo con fines terapéuticos, fueron datos
registrados de gran importancia para la investigación
Para finalizar, este artículo fue incluido en el estado de arte de este proyecto, por su
implicación directa con las prácticas y conocimientos de las plantas medicinales, de
curanderos y mujeres que disponen de la medicina tradicional.  La antropología medica en
este sentido,  comprende una serie de estrategias Teorico-metodologico que posibilitaron
el trabajo etnográfico entre investigadores y la comunidad local,  esto, en el plano de la
medicina tradicional como una práctica estrategia para la defensa de la salud. De esta
forma es importante reflexionar sobre  las condiciones precarias de  marginalidad y
pobreza que enfrentan estas comunidades, las cuales crean una serie de estrategias y
representaciones culturales como mecanismos de adaptación ante el inacceso al sistema
de salud, por otro lado,  un aspecto clave en el desarrollo de la investigación, es visibilizar
estas competencias tanto en el plano empírico de la práctica medicinal como simbólico de
las oraciones y conjuros, algo que de cierta forma se identifica con el objetivo de esta
investigación asociada a  unas prácticas  con carácter  empírico,  y unos sistemas de
creencia en la medicina tradicional.
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Por otro lado, encontré otro artículo de importancia titulado “La enfermedad y la curación
¿Qué es medicina tradicional?”,  de Eduardo Menéndez, en el cual se discute sobre el
saber popular referido a el proceso de salud/enfermedad/atención (Menendez, 1994, pág.
72)
El autor afirma lo siguiente:
“Todos los curadores encargados de dar respuestas técnicas a los padecimientos, estén o
no organizados corporativamente, generan actividades que inevitablemente se
sociologizan y culturalizan, dado que se ejercen sobre sujetos y grupos sociales que no
sólo dan significado técnico a sus problemas, sino sobre todo significados subjetivos y
sociales. En consecuencia, la mayoría de las actividades técnicas llevadas a cabo por
curadores constituyen no sólo hechos técnicos, sino también hechos sociales más allá de
que los curadores y las instituciones médicas los interpreten o no como tales”. (Menendez,
1994, pág. 72)
El autor pone énfasis en la aplicación de saberes populares y biomédicos en las
representaciones y prácticas socio-culturales en sujetos y grupos
“Suponer que la concepción de lo frío/caliente, aplicada por un curador popular en América
Latina, expresa y se carga de contenidos sociales y culturales durante el acto “curativo”, y
que ello no ocurre con la aplicación de una concepción bacteriológica en la interpretación
de la causalidad y solución de un padecimiento infectocontagioso, es ignorar lo que hemos
querido subrayar hasta ahora: el hecho de que el proceso s/e/ a constituye, en primer lugar,
un fenómeno de tipo social desde la perspectiva de los sujetos y conjuntos sociales.
Debemos por lo tanto recordar un hecho obvio: el saber de todo curador inevitablemente
se aplica sobre sujetos y grupos, y es el saber del grupo el que articula las
representaciones y prácticas recibidas del saber médico, a partir de las representaciones
y prácticas que dichos sujetos y grupos manejan”. (Menendez, 1994, pág. 73)
Rescato del artículo la connotación cultural otorgada a los saberes y prácticas médicas
como hechos técnicos y sociales. Más allá de enfatizar en la eficacia misma de la práctica
curanderil, se insiste en el saber medico aplicado  individual y colectivamente, y  la
representación social que tejen alrededor de éstas, como parte sustancial de sus
actividades cotidianas. El sentido social colectivo ante la medicina tradicional se genera
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así,  a partir de unas subjetividades, y representaciones  dadas a partir de la experiencia
con el curandero en el abordaje de sus técnicas medicinales.
Por otro lado,  indagué generalmente sobre la Antropología médica aplicada, por ello; traigo
a colación el texto de Alfonso Aparicio (2007) titulado La antropología aplicada, la medicina
tradicional y los sistemas de cuidado natural de la salud. Una ayuda intercultural para los
padecimientos crónicos; en el cual enfatiza en la antropología aplicada a la salud, llevando
a cabo una aproximación a las cuestiones referentes al bienestar - enfermedad, y a las
experiencias integrales del individuo que padece tales afecciones; “La aproximación a su
comprensión debe hacerse desde una perspectiva multióptica. Los medicamentos han de
integrarse en una propuesta abierta en la que la oferta de ayuda sea más amplia y variada.
La antropología aplicada a la salud puede articular todo ese conjunto, dándole forma en
cada caso”. (Aparicio, 2007, pág. 1) En palabras del autor según la perspectiva de la
medicina china
“Desde la óptica de uno de los sistemas terapéuticos más antiguos del mundo, la medicina
tradicional china, los males se entienden como imágenes clasificables según un esquema
bipolar de ordenamiento del mundo y de los fenómenos (1). Así, en el sistema tradicional
chino, hablando de manera básica y general, las desarmonías (2) y alteraciones se pueden
clasificar, por su duración, por la intensidad de sus manifestaciones y por el modo de
vivirlas, en: agudas y crónicas. Teniendo en cuenta que la terapéutica oriental prefiere
hablar de enfermos más que de enfermedades, no existe un catálogo amplio, como en
Occidente, que defina desequilibrios concretos (manifestaciones, expresiones patológicas
a la occidental) susceptibles de ser observados en toda la población”. (Aparicio, 2007, pág.
1)
Resulta significativa la concepción en torno a la enfermedad como desarmonía, es decir
un, desequilibrio físico-natural, social y cultural.  Esto significa que la concepción que el
individuo se forja entorno a la salud-enfermedad,  estar bien- estar mal, depende de su
experiencia e interacción con el entorno social.
El artículo junto con su enfoque multioptico de una antropología aplicada a la salud, nutrió
el análisis conceptual de la investigación, en tanto que percibe las diversas  medicinas
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tradicionales  que han  resistido a la imposición hegemónica occidental, dando como
resultado una medicina hibrida e intercultural
Es importante apreciar la resistencia de estas prácticas medicinales en la memoria
colectiva, las concepciones y paradigmas generados a partir del abordaje de la salud-
enfermedad,  y sus desequilibrios físicos y espirituales. También es importante señalar el
carácter psicológico del paciente, y su la relación continua con el curandero  que escucha
y propone soluciones ante del desequilibrio u enfermedad. Algo característico en las
relaciones entre curanderos y pacientes señaladas por los interlocutores,  entre ellos
existen ciertas narraciones cargadas de sufrimiento ante el padecimiento,  cargadas de
desequilibrios  mentales- espirituales, y cargadas de experiencia  por parte del curandero
ante la cura de enfermedades avanzadas, o difícilmente curables
Por otro lado, el autor nos habla de la relación entre medicinas tradicionales y los enfermos,
y la complementación de la Antropología aplicada a la salud y Etnomedicina.  Al final del
documento se integran los estudios de caso.
Pasando este texto, cito a Idoyaga y Sarudiansky (2011); Las autoras  describen las
medicinas tradicionales en el noroeste argentino, particularmente el curanderismo, el auto
tratamiento tradicional o medicina casera. “El curandero es un especialista que aplica
conocimientos adquiridos en una iniciación y multiplicados mediante el ejercicio de su
profesión, que le permiten atender cualquier tipo de enfermedad y otras clases de
infortunios, tales como problemas laborales y familiares, pérdidas económicas,
desavenencias afectivas, inconvenientes en los sembradíos o en la producción ganadera;
es también capaz de deshacer daños, incluso de disipar tormentas y de manejar
fenómenos atmosféricos”. (Idoyaga y Sarudiansky, 2011:2); la cura asimismo en la acción
terapéutica del curandero,  “Involucra a deidades, seres humanos poderosos y la
calificación del espacio y del tiempo” (Idoyaga y Sarudiansky, 2011:327)
Por otro lado, es importante rescatar del documento la influencia humoral y biomédica en
la medicina tradicional. La influencia humoral  permite así, la clasificación de las
afectaciones según remedios fríos o calientes. Para ejemplificar esto tomo un fragmento
del documento, en donde Idoyaga y Sarudiansky (2011) exponen:
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“La noción humoral –y la de los actores sociales– de enfermedad, implica un modelo de
desequilibrio endógeno cuando el mal se atribuye a fallas en la alimentación o en el
proceso digestivo y un modelo exógeno cuando la dolencia se debe a los efectos de la
temperatura, los aires o los rayos del sol. Entre las enfermedades frías figuran el frío de
estómago, el resfrío, el catarro, la gripe, las anginas, los problemas menstruales y
pulmonares, la neumonía, las puntadas en la cintura, los dolores en los huesos, el reuma
y el mal aire. Las terapias para estos males son cálidas e incluyen infusiones, baños,
cataplasmas, ventosas, friegas, sahumerios, productos vegetales, animales y minerales”.
(Idoyaga y Sarudiansky, 2011:317)
Asimismo, las autoras afirman que, “La medicina humoral aporta: a) su concepción natural
de la salud como un estado de balance o equilibrio corpóreo/emocional, b) la teoría del
contagio de los males a través del aire, c) la clasificación de los males y los remedios en
cálidos y fríos y d) el principio de la mayor vulnerabilidad de los niños –concepción que aún
está en vigencia” (Idoyaga y Sarudiansky, 2011:316)
Ahora bien, estos elementos descritos y ejemplificados en el documento de Idoyaga y
Sarudiansky, son importantes para el balance conceptual de mi proyecto, afianzado a unas
prácticas y sistemas de creencia en torno a la medicina tradicional, que bien lleva como
trasfondo una influencia humoral y biomédica en la explicación de ciertas prácticas
medicinales, como la clasificación de los males en remedios fríos y cálidos, es decir que
determinadas enfermedades frías se curan con plantas calientes, o que enfermedades
calientes se curan con plantas frías.  También es importante rescatar la concepción natural
de la salud como un estado de balance o equilibrio corpóreo / emocional, un tema que he
notado en estos últimos trabajos recopilados, importante para comprender la lógica en la
que operan ciertos  pacientes y curanderos. Estas subjetividades encierran una relación
continua con el  medio social, como balance entre la corporalidad y la emoción,  entre el
equilibrio físico y espiritual,  social y cultural. Estar bien depende (según lo advertido en
estos textos) de la interacción con el medio natural, de las emociones, del equilibrio entre
cuerpo- mente y espíritu en la experiencia del individuo. Una interacción  negativa con el
entorno desencadenaría un malestar mental, espiritual y físico, desencadenaría la
enfermedad. Es importante nuevamente retomar esta postura del rol del curandero ante
estas dinámicas expresadas,  que restaura el equilibrio corpóreo al  ofrecer consuelo y
alternativas  ante la crisis,  esto, con la aplicación de sus saberes y prácticas específicas.
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Ahora bien, por otro lado tomo como referencia el texto de Ismael Apud (2003) El indio
fantasmal es reclutado en la ciudad. Neo chamanismo, sus orígenes y su llegada a
Uruguay.  En el documento se plantea el Neochamanismo, “Como práctica religiosa
espiritual de un occidente postmoderno” (Ismael, 2003, pág. 1), Asimismo se aborda la
práctica medicinal por no indígenas como resultado de un sincretismo
El neochamanismo en este caso se encuentra implícito en las prácticas abordadas por los
Botánicos o curanderos  no indígenas interlocutores de la investigación, en la medida en
que éstas son resultado de un sincretismo. Existe así una hibridación entre lo tradicional y
lo moderno en el ensamblaje de estas prácticas medicinales milenarias.
El articulo me resultó importante por el abordaje del neochamanismo “Como práctica
religiosa espiritual de un occidente postmoderno” (Ismael, 2003, pág. 1); que se encuentra
inherente a la práctica misma, sin embargo no lo desarrollo como herramienta de análisis
conceptual en la temática de investigación, sino como un concepto implícito. Ahora, un
ejemplo de como este concepto pervive dentro de la medicina tradicional, es el caso del
difunto Héctor Vega, interlocutor de esta investigación,  quien aprendió el conocimiento
general, y el empleo de las plantas por medio de un mama llamado Chipran Villazon; quien
además le enseñó a ejercer lo sagrado y lo profano. Es decir fue un conocimiento de origen
indígena conferido a un “occidental” o  “no indígena”. Una práctica religiosa- espiritual
aprehendida y comercializada para no indígenas.
Ahora bien,  un  documento importante que aborda el sincretismo en un contexto nacional
es el clásico estudio de Virginia Gutiérrez de Pineda (1961), La medicina popular en
Colombia, razones de su arraigo
En el documento se menciona que, “La medicina popular, es el complejo total de creencias,
actitudes y prácticas asociadas con la salud, la prevención y la cura de la enfermedad,
suma que actúa dentro de sociedades no tecnificadas, generalmente  agrarias, y con
frecuencia también dentro de las capas bajas de la población urbana” (Gutierrez, 1961,
pág. 7)
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En el libro, la autora utiliza la categoría de sincretismo  desde una aproximación histórica,
ya que hace referencia a la conjunción  de los distintos saberes que colisionaron
históricamente y hacen parte del acervo cultural de la medicina tradicional. La autora
menciona asimismo que, “Lo que conocemos como medicina tradicional es el resultado del
sincretismo de una triple herencia de proporciones diferentes en su aporte” (Gutierrez,
1961, pág. 7), es decir, aquí se referencia  a los pueblos originarios de América, los
pueblos llegados en las diferentes oleadas colonizadoras de España, y por último a los
pueblos africanos traídos como esclavos a estas tierras, que colisionaron en un mismo
escenario histórico
“…Mientras que parece que el legado de África es menor, España y América dieron un
amplio contenido que, sin embargo, se vertió al patrón hispano. Así, sobrevive, en un
amplio sincretismo, la cultura india con la peninsular, defendiendo la salud y curando
sectores del pueblo colombiano” (Gutierrez, 1961, pág. 7)
La medicina tradicional, según Gutiérrez de Pineda (1961)
“[…] la medicina tradicional, o como quiera llamársele, condensa el saber popular en
relación con la salud, y se caracteriza porque: 1. Constituye conocimientos y prácticas
populares, integradas culturalmente; 2. Se ajusta y funciona al ritmo del estudio tecnológico
y científico de su entorno social; 3. Existe un trasfondo de creencia y fe individual y colectiva
en ella, que fundamenta, estimula y dirige su acción. 4. Incorpora e innova con préstamos
médicos foráneos, dentro de un complejo proceso aculturativo, que desciende de la
avanzada médica –académica– y que paulatinamente es asimilado. 5. Se renueva con
descubrimientos o hallazgos propios. 6. Da respuesta permanente a interrogantes de sus
creyentes, y eventual a extraños culturales, cuando se hallan recursos propios en
emergencias de salud.7. Constituye un acto de comprobación a los postulados culturales,
derivando un corpus médico integrado de pensamiento y acción, resultado interactuante
del todo institucional. 8. Demuestra una cultura manifiesta en un ceremonial y prácticas, y
un contenido encubierto, de fe y creencia individual y de determinantes estructurales de la
colectividad”. (Gutierrez, 1961, pág. 27)
En la medicina tradicional así, la cual está constituida por  conocimientos y prácticas
populares, existe un trasfondo fundado en la creencia y fe tanto individual como colectiva
tal como lo describe Gutiérrez de Pineda, que permite su acción y pervivencia. Estas
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categorías conectadas entre sí nutrieron el enfoque hibrido de la investigación desde una
aproximación histórica, muy determinante en el análisis actual de lo que representa la
medicina tradicional en el país.
Por otro lado, en este mismo contexto nacional, más contemporáneo, tomo como
referencia el artículo de Jácome y Bayona (2010). En este artículo los autores exploran
las dimensiones de la medicina tradicional como un ámbito de mixturas. En sus palabras
esta investigación hace:
“Reflexiones basadas en el avance del proyecto Estado del Arte de la Etnomedicina en
Colombia, con el propósito de dar a conocer una de las categorías más representativas
alrededor del tema como lo es “El diálogo de saberes” entre las medicinas tradicionales y
la medicina moderna occidental desde el marco de la interculturalidad como una de las
características más representativas de las Ciencias Sociales y Educativas” (Jácome, y
Bayona, 2010: 1)
Dentro de este dialogo de saberes, se pretenden analizar los conceptos de salud y
enfermedad, sus características y dinámicas interculturales  desde los mismos escenarios
y actores, la academia, los investigadores y las instituciones, tomando como referencia la
Etnomedicina como fenómeno emergente, y su marco de acción,   focalizando asimismo
el dialogo, y planteándose como tendencia desde los estudios culturales. Por lo tanto, es
importante esta noción de dinámicas interculturales, pues en la medida que la medicina
tradicional actúa y se constituye socialmente desde este marco de acción, es producto del
sincretismo de unas herencias coloniales, y se encuentra actualmente colisionada
interculturalmente.
Ahora bien, Alhena Caicedo (2007) en su artículo, Neochamanismos y modernidad.
Lecturas sobre la emancipación.  Se deja en claro que el neochamanismo es un
fenómeno social emergente donde:
“Se articulan discursos y prácticas que se proponen como modelos alternativos de
bienestar. A través del análisis de ciertos aspectos fundamentales de los discursos
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neochamánicos, la autora propone analizar la reapropiación y resemantización de
prácticas terapéuticas de origen indígena a la luz de las representaciones sociales que
occidente construye sobre su alteridad y particularmente desde la antropología como
resultado de estas” (Caicedo, 2007: 115)
La autora asimismo, describe que;  “La enfermedad es entendida como disfunción en las
relaciones en niveles diferentes: del ser humano consigo mismo, con los otros, o con el
medio ambiente. Así, las concepciones de la enfermedad reúnen dimensiones que dentro
de la racionalidad occidental moderna están separadas: físico/psíquico, individuo/colectivo,
social/medioambiental” (Caicedo, 2004, pág. 119)
La autora  desarrolla el concepto de chamanismo, ligado con la ciencia antropológica, con
las personas y su entorno,  y con la crisis de la modernidad y las emergencias de esas
nuevas formas de relación. “La relación enfermedad/curación como eje de la propuesta
neochamánica sin duda encuentra su origen en la dimensión terapéutica que se le atribuye
al chamanismo”. (Caicedo, 2004, pág. 119)
Este documento integra nuevamente el concepto de neochamanismo; que me resultó clave
para la comprensión general del fenómeno social estudiado.
Por otro lado, en este mismo contexto nacional,  se encontró la investigación de Fabián
Benavides Silva (2012) sobre Curanderismo en Bogotá: entre la “razón” y la “sinrazón”.
(Benavides, 2012, pág. 11)
El autor enfatiza en las “Enfermedades del alma” o bien “Mentales” en la ciudad de Bogotá;
lo hace desde el énfasis de la hibridación, tanto en lo “clínico” y lo “no-clínico” o entre la
razón y la creencia. En palabras de este autor la investigación se aborda desde:
“Concepciones y prácticas terapéuticas empleadas por un curandero urbano en relación al
tratamiento y prevención de las “enfermedades del alma” o “mentales”. Este personaje
conjuga de manera estratégica  técnicas terapéuticas tanto de la medicina clínica, como
de la medicina tradicional  (ambas de diversos orígenes culturales), lo cual permite
ubicarlo, sin temor a equivocaciones, en el tipo de medicina “híbrida” descrita arriba”.
(Benavides, 2012, pág. 11)
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El autor realiza su investigación etnográfica con el aporte de un curandero urbano y la
intervención de sus pacientes. Aborda su biografía,  sus prácticas terapéuticas y los tres
modelos sociales de la enfermedad: el mágico-religioso, el académico y el curanderil o
“etnomedico” en el embrujo y mal de ojo. El autor le confiere a la locura una denominación
de las enfermedades del alma por la misma designación de sus interlocutores, analiza
asimismo el lugar de la medicina tradicional en la psiquiatría desde un enfoque hibrido
Ahora bien, este artículo tiene una estrecha relación etnográfica con el proyecto abordado,
en la medida en que se realiza en torno a un curandero, y la relación con sus pacientes
desde un enfoque biográfico y no clínico. Se abordan asimismo las practicas mágico-
religiosas en consultorio médico, junto con las dinámicas terapéuticas empleadas para el
tratamiento de la enfermedad.
Similar a este trabajo, encontré el texto de Carlos Alberto Uribe titulado, Magia, brujería y
violencia en Colombia. (Uribe, 2003, pág. 2)
En este documento el autor, discute la relación entre la magia, la brujería, la sanación y el
conflicto social que se vive en Colombia. El autor documenta de forma etnográfica el
estudio de un caso clínico de enfermedad mental,  discute además sobre la patología
familiar antioqueña,  con un énfasis analítico implícito entorno a lo que Freud denominó el
“malestar en la cultura” (Uribe, 2003, pág. 2)
Inicialmente en el documento  identifiqué la categoría hibrida en el entendimiento general
de las creencias y prácticas que perviven en la cultura colombiana. En palabras del autor:
“Toda la América Hispánica mostraba una densa red “de itinerarios terapéuticos que unían
a indios, mestizos, negros y españoles”. Porque esta eficacia mágica es, por sobre todo,
un poder curativo. En nuestro suelo, los circuitos rituales de magia y curación datan de
siglos. Todo el territorio está embebido de magia, hechicería, idolatría. Ninguna dosis de
modernidad secularizante ha logrado (y quizá nunca logrará) destilar los filtros amorosos,
las pociones y ungüentos, los rezos y conjuros, los entierros, “guacas” y “trabajos”, las
cartas astrales y los cuarzos mediante los cuales diversos zahoríes buscan penetrar los
arcanos de la incertidumbre, la enfermedad y la finitud humanas”. (Uribe, 2003, pág. 61)
¡Error! No se encuentra el origen de la referencia.apítulo 23
También se conjugan estos elementos de orden simbólico como la curación y la creencia
en Dios, en el enfrentamiento del sufrimiento acaecido por el conflicto,  además la brujería
interviene significativamente en la narrativa oral de los protagonistas, como explicación de
ciertos infortunios  generados por un orden secuencial de vivencias, que el autor vincula
con locura. Según el autor: “La brujería nace de la desmesura, de la no conformidad, del
conflicto, del rechazo a aceptar las restricciones propias de lugar que uno ocupa en la
sociedad” (Uribe, 2003, pág. 11)
En el documento rescaté significativamente la creencia en Dios como aliada del drama y
sufrimiento acaecido por el conflicto y la enfermedad, además de unas narrativas orales
vinculadas con la experiencia de la afectación.
Por otro lado, en el capítulo Cura y Protección de la Tesis de Natalia Quiceno (2015),
específicamente en el Chocó, se aborda de forma similar la curandería. La autora realiza
la investigación con la población afroatrateña en un contexto de guerra. En este apartado
en específico aborda las prácticas  medicinales, la creencia y el conocimiento mágico de
unos curanderos en la región. Tales prácticas están relacionadas a la elaboración de
contras, botellas de balsámica con poderes combinados que son esparcidos en el cuerpo,
la  creencia en un ser supremo, la creencia de que existen plantas buenas y malas,  y la
creencia asociada  a las temperaturas en la concepción de salud y enfermedad,  a una
termodinámica de las plantas y del cuerpo humano, que va de lo frio a lo caliente,  y que
se configuran en unas prácticas específicas
En palabras de Natalia Quiceno, citando al señor Carlos, curandero  de la región:
“El señor Carlos enfatiza en lo primordial: saber que hay plantas buenas y plantas malas.
Toda planta nace con su poder, y el manejo que se hace de ella es de gran importancia.
Cada planta tiene su secreto y cada secreto tiene su planta. Los baños y las balsámicas
también permiten analizar el lugar que ocupan las temperaturas en la concepción de salud,
enfermedad, bienestar y malestar. Para la gente de las selvas chocoanas existe una
importante división entre lo frío y lo caliente, que clasifica tanto plantas, enfermedades y
cuerpos, como el ambiente de un lugar o la situación de orden público. En ese sentido, un
trabajo constante para armonizar y tener una vida sabrosa es mantener un balance en el
espectro que va de lo frío a lo caliente” (Quiceno, 2015, pág. 148)
24
Prácticas y Sistemas de Creencia en torno a la Medicina Tradicional en Santa Marta
En este caso,  se observa que entre los chocoanos no existe una disyunción entre
naturaleza y cultura, en tanto que se encuentran unificadas energéticamente en el mismo
componente simbólico, esto en la forma en cómo perciben la naturaleza y su entorno; esa
unificación natural y espiritual dentro de una botella de balsámica con fines terapéuticos.
La balsámica así, posee  diversos poderes en función de la enfermedad
Por otro lado, las plantas medicinales en articulación con los secretos, representan la
protección y la cura de los padecimientos físicos y espirituales de los Afroatreños
abordados en el trabajo de Natalia Quiceno, que encierran así secretos materializados en
oraciones   “En sí mismos, los secretos representan algo múltiple. El secreto es palabra,
fuerza, gesto, oración, fe, poder de las plantas y materialización del poder de un santo”.
(Quiceno, 2015, pág. 148)
Es importante hacer un paralelo entre las practicas del señor Carlos  curandero Afroatreño
entrevistado por  Quiceno, y el señor Alfonso Salas, interlocutor de esta investigación,
ambos poseen la habilidad para curar males a través de rezos,   los cuales son secretos
ocultos bajo la percepción o representación misma del curandero ante sus elementos
míticos,  según Quiceno (201), los secretos representan algo múltiple,   como una  fuerza
materializada en oración, fe y poder en las plantas. También existe cierta semejanza entre
los depurativos realizados por estos curanderos,  los cuales integran  una dualidad
semejante entre naturaleza y cultura. En  la botella de balsámica se encuentra unificada
así, la naturaleza curativa de las plantas,  en función de unas necesidades colectivas.
Por otro lado, me resultó similar al de Quiceno,  el artículo de Ana Lorena Ramo (2011)
que se titula "Hacer de comer" y brujería en una población rural en Boyacá: "la enfermedad
postiza". (Ramos, 2011, pág. 1) Dado que está nutrido por las connotaciones locales de
un sector rural del municipio de Ráquira (Boyacá) en torno a la denominada “enfermedad
postiza” que hace alusión a la enfermedad que no es natural, propia del cuerpo sino
generada por fuerzas externas, por acción de la brujería, la cual está vinculada socialmente
a la comida,  ya que se genera a través de ella. Una cita textual ayudará a comprender el
punto de vista: “Allí aparece la "enfermedad postiza" como una construcción social que
condensa concepciones sobre las relaciones sociales, la comida y el diablo,
constituyéndose en una forma de dar sentido a la vivencia de la enfermedad y de
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comprender la relación entre dos dimensiones esenciales en la reproducción de los grupos
humanos: los procesos de salud-enfermedad y la cocina” (Ramos, 2011, pág. 1)
En esta población en particular existe toda una caracterización de la enfermedad según
determinadas afectaciones naturales y postizas, vinculadas al  frio y el calor. “Este tipo de
enfermedad, que localmente se entiende como natural, presenta a un ser humano que se
encuentra en interacción con un entorno que puede ser concebido en términos de
contaminación, de calor y frío. El calor y el frío, como agentes de enfermedad, comprenden
lo que se entiende como el principio térmico de las enfermedades” (Ramos, 2011, pág. 1)
Estas enfermedades asimismo se caracterizan por los síntomas localizados en
determinadas áreas del cuerpo. “La enfermedad postiza nos presenta un campo
privilegiado para mirar las interrelaciones entre estas dos dimensiones de la vida humana:
la salud-enfermedad y la cocina, en un contexto particular, dado aquí a través de la
brujería”. (Ramos, 2011, pág. 1)
El artículo se estructura de acuerdo a  ciertos subtemas que actúan en reciprocidad dentro
de las prácticas locales de esta población,  tales son; Hacer de comer, Lo aparente y lo
subrepticio, la envidia, Del diablo, la envidia, las pulgas y los piojos,  y la enfermedad
postiza. De estos subtemas rescaté la concepción de la enfermedad postiza asociada al
maleficio, que a la vez configura ciertas prácticas en torno  a la salud- enfermedad, y la
cocina. El maleficio estaría vinculado a hacer de comer, en la medida en que se efectúa
dentro de la comida.
Dentro de un escenario del caribe insular,  cito el  artículo  de Fabio Silva titulado, Un caso
colombiano: Aproximaciones a una etnografía de la medicina tradicional en San Andrés
(Fabio, 2010, pág. 111); Dentro de este escenario, en donde se realiza la aproximación
etnográfica, se destacan ciertos elementos culturales afianzados a unos conocimientos
populares propios del caribe;  estos,  en relación a ciertas prácticas, entre ellas la medicina
tradicional
Estos sistemas de conocimientos, asimismo, se conjugan con otros elementos  principales
como las connotaciones y narrativas locales que teje la población alrededor de las
propiedades terapéuticas de las plantas, sus recetas y posologías, es decir, la forma de
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emplearlas, cocinarlas,  e identificarlas paralelamente en un inventario de plantas, que  las
clasifica según sus propiedades terapéuticas  en analogía  con las enfermedades
Asimismo, Silva concluye sobre la necesidad de la tradición, “pues esta es la que justifica
la razón de ser de un pueblo” (Fabio, 2010, pág. 145), en este caso, la tradición permite la
pervivencia de estas prácticas medicinales en la memoria colectiva de la población.
Pasando a un contexto local, encontré trabajos  relacionados con comunidades indígenas
locales. En este sentido, cito el trabajo, de Julio Barragán (2008) que señala que la
configuración de una organización indígena regional tomó como pilar organizativo la
prestación de servicios de salud (Barragan, 2008, pág. 1). En palabras de Barragán:
“la conformación de la Organización Gonawindua Tayrona a  inicios del año de
1996(…),tomó  la  decisión de profundizar en una reflexión alrededor de la prestación de
los servicios de salud y, en general de los conceptos y principios que dan cuenta, desde
las culturas ancestrales de la Sierra, de la salud y la enfermedad" (Barragan, 2008, pág. 1)
Resulta importante el análisis de los aspectos concernientes a las connotaciones que se
tejen en torno a este fenómeno de salud y enfermedad, y el énfasis que se hace en torno
a la  interculturalidad que se encuentra demarcada en la adopción de ciertas prácticas
ancestrales de las comunidades indígenas  por no indígenas. La  Etnomedicina o la
Antropología de la salud por lo tanto  generan una mirada crítica, en torno a los
conocimientos asociados a estas prácticas culturales. En el texto  se evidencia  y se discute
asimismo, dentro de este marco intercultural los factores políticos, que son fundamentales
en el acceso al  devenir de estas relaciones y sus enfoques en la superación de retos.
Camilo Arbeláez por otro lado, en su texto “El lenguaje de las burbujas: apuntes sobre la
cultura médica tradicional entre los kogui de la Sierra Nevada de Santa Marta”, (Camilo,
1997, pág. 149) argumenta sobre la cultura médica tradicional de las comunidades kogui,
la concepción salud -enfermedad que se encuentra contextualizada holísticamente. Narra
asimismo, el primer acercamiento que tiene con la comunidad dentro del contexto “En
donde desató una devastadora epidemia de sarampión, durante los primeros meses de
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1974 sobre las comunidades kogui de la vertiente norte de la Sierra Nevada de santa
marta”. (Camilo, 1997, pág. 149) Asimismo describe el contexto  socio cultural  adscrito al
periodo en que ocurrieron tales acontecimientos relacionados a la epidemia, “Sus
determinantes abarcan las fuerzas “espirituales”, los códigos éticos o morales que rigen su
conducta individual y colectiva” (Camilo, 1997, pág. 150) Del mismo modo se resalta el
papel de  las autoridades tradicionales mamas en el control de los fenómenos naturales y
sociales, así como aspectos que se manejan sistemáticamente dentro de la estructura del
texto, como el conocimiento, el aprendizaje, la iniciación, la energía y adivinación, el arte
del diagnóstico y la terapéutica.
Por el contrario, Luis armando Vila, comprende en su trabajo Las prácticas en salud de los
pueblos indígenas wiwa, en la sierra nevada de Santa Marta, (Vila, 2005) el sistema de
creencias y valores que refuerzan la identidad cultural, y la visión que estas comunidades
tienen del mundo
Para contextualizar, y ser más específica, el autor tiene como objetivo “Comprender las
prácticas en salud de los pueblos indígenas wiwa, ubicados en las estribaciones de la
sierra nevada de santa marta en la cuenca del rio Palomino” (Vila, 2005),  éstas prácticas
se generan a partir de la necesidad de afianzar el sistema de creencias y valores que
refuerzan la identidad cultural, “Estas asimismo dan cuenta de la visión que las
comunidades tienen del mundo, las cuales representan acciones de participación y
experimentación empírica, que surgen del saber popular fundamentado en el conocimiento
sobre las alteraciones más frecuentes, respaldado por las creencias mágicas y religiosas”.
(Vila, 2005)
La medicina tradicional dentro de este contexto indígena preserva un valor considerable,
importante para el análisis hibrido de la investigación, la categoría binaria, tradicional -
moderno, desde un panorama local,  aplicado a unas prácticas de la medicina tradicional
en  las comunidades indígenas, y aquellas consideradas “occidentales”.
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Finalizando el estado del arte de esta investigación, integro el documento de Juan Carlos
Gómez (2007) “La obstinación de un murmullo. Trayectorias terapéuticas en el tratamiento
de la locura en la ciudad de Santa Marta, Colombia”. (Gomez, 2007, pág. 90)
En el documento se enfoca el fenómeno de la locura en sus diversas acepciones y
manifestaciones, las cuales están articuladas a una dimensión biológica y social. En
palabras del autor:
“Un saber médico popular, al ser enfrentado con las manifestaciones de la locura, opta
por asignar causales radicalmente distintas de las propuestas por la biomedicina, es decir
se privilegian factores sociales y culturales como ejes causales del padecimiento. En este
contexto, la enfermedad mental es una construcción social, donde la persona que la
padece valida una serie de prácticas que, a través de su eficacia simbólica, colocan al
enfermo en un doble juego de comprensión e integración cultural. Uno de los aspectos
más significativos del proceso terapéutico al interior del sistema médico popular es que el
enfermo recibe del agente curador explicación consecuente con la interpretación que él
mismo hace de sus padecimientos, basado en las representaciones y elementos
significativos que su sistema cultural le confiere”. (Gomez, 2007, pág. 90)
Me resulta interesante del documento esta apreciación y análisis etnográfico del autor en
torno a la manifestación de la locura, a la cual se le asignan una serie de representaciones
sociales y culturales que configuran la interpretación y causa del padecimiento. La
perturbación mental así, estaría condicionada a la experiencia subjetiva, en articulación
con  las diversas representaciones y prácticas configuradas en determinados contextos,
asimismo la eficacia simbólica pugna dentro de las prácticas de los agentes curadores, los
cuales operan de forma similar a los interlocutores de mi investigación,  dado que se
desarrollan en el mercado público de la ciudad,  (uno de los contextos etnográficos
estudiados en este proyecto). El autor confluye en la apreciación  de la oferta comercial de
las herbolarias en este sector que incluye, “Remedios a base de productos naturales;
hierbas y plantas, imágenes propias de santos populares y católicos tales como María
Lionza, el Negro Felipe, José Gregorio Hernández; el Divino Niño, la virgen María, Cristo
crucificado, así como la imagen del Buda, entre otros”. (Garcia, 1994, pág. 93). Apreciación
similar a la que realicé en los hallazgos etnografías de esta investigación en relación a
unas economías medicinales en el mercado público de la ciudad.
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Cabe mencionar que Gómez realiza el trabajo de campo con curanderos con prácticas
también ligadas al campo de las energías espirituales, como el caso de una interlocutora
que se considera médium-espiritista, “Al hablar de mediumnidad, entramos a los terrenos
de cierto estado inductivo del cuerpo y de la mente en donde el curador iniciado, a partir
de unos niveles de percepción, manejo y control de fluidos y fuerzas espirituales, tiene la
capacidad de convertirse en canal de comunicación con energías espirituales –sean
negativas o positivas–, ya sea para transmitir o recibir mensajes, ya sea para llevar a cabo
rituales de despojo de espíritus en casos de posesión”. (Gomez, 2007, pág. 95)
Es importante destacar del documento de Gómez, el análisis del saber medico popular en
divergencia con la medicina oficial, a la que le suma elementos de origen sincrético en la
explicación de sus prácticas. Un elemento a considerar es la verticalidad en la
confrontación de las dimensiones de salud y enfermedad en ambos sistemas de salud.
Por un lado en el  sistema medico oficial prima el dictamen médico, y la versión sintomática
del enfermo. Ante esto, Gómez expone que:
“Las enfermedades son, ante todo, procesos fisiológicos implícitos que, para el caso de las
enfermedades mentales, comprometen principalmente el sistema cerebral y el
funcionamiento del sistema nervioso central, aislando los signos y padecimientos de otros
factores (incidencia del medio social o de ciertas manifestaciones y comportamientos
delimitados culturalmente) que podrían estar participando en la configuración causal de la
enfermedad” (Gomez, 2007, pág. 99)
En este sentido, en el sistema medico oficial se valora la enfermedad aislada de las
manifestaciones, concepciones y comportamientos del individuo quien la padece, es
entonces que dentro del sistema medico popular se le confiere a la enfermedad mental
una connotación cultural, la cual configura su causa
“Básicamente, al interior del sistema popular, la noción de enfermedad mental adquiere
connotaciones sociales y culturales cuya mayor expresión recae en un desequilibrio tanto
del orden psicosomático como de la esfera espiritual del enfermo. En este sentido, se
pueden reconocer como ejes causales de la enfermedad aquellas manifestaciones
mórbidas tanto de origen natural como sobrenatural: son situaciones entonces, donde el
medio cultural suele ser considerado como altamente influyente. Así, el “estar enfermo de
la cabeza”, desde el punto de vista del saber popular, representa toda una serie de
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experiencias y estrategias sumamente complejas, y de unas elaboraciones simbólicas que
incorporan elementos propios de las dimensiones corporales, sociales, y de religiosidad
popular en aras de alcanzar ciertos niveles de significación de acuerdo con su contexto
cultural”. (Gomez, 2007, pág. 106)
Destaco además la influencia de la religión católica  en el engranaje simbólico de  las
prácticas curanderiles, las cuales traspasan el sufrimiento acaecido por la enfermedad a
través de  acciones revestidas tanto de elementos técnicos como de aspectos mágico-
religiosos que, de manera conjunta, están presentes en el proceso terapéutico del
curanderismo urbano en la ciudad de Santa Marta
El fenómeno de la locura en el sistema medico tradicional adquiere así, una valoración
cultural reelaborada y re significada a través del tiempo dentro de ciertas esferas
populares, las cuales configuran la causa del padecimiento a través de la incorporación  de
elementos de orden  sobrenatural y mágico religioso.  Por otro lado, la enfermedad mental
en tanto construcción social y cultural adquiere connotaciones negativas dentro de ciertos
contextos locales, en donde es vista como desequilibrio y anormalidad; todo lo opuesto al
bienestar y al idealizado equilibrio entre  mente y cuerpo.
Fue importante así incluir este documento final en el estado del arte de esta investigación,
por su especificación en el abordaje del curanderismo urbano en la ciudad,  de manera
que, se complementa  la discusión en torno a las concepciones sobre salud y enfermedad
articuladas en este caso en unas prácticas de origen sincrético resguardadas aun en estos
espacios locales como el mercado público de la ciudad, en donde el fenómeno de la locura
se reelabora y configura de acuerdo a unas representaciones sociales y culturales que dan
sentido a la causa del padecimiento.
Para finalizar debo decir que estos trabajos recopilados representan  una aproximación al
estado del arte de la medicina tradicional desde un  contexto general y local, relevantes
para la problematización de los conceptos principales del proyecto de investigación.  En
este caso, me refiero a unas categorías analíticas como  la curandería, religiosidad,
sistemas de conocimientos, sistemas de creencia, tradición, patrimonio, misticidad,
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hibridación, interculturalidad, neo chamanismo, desequilibrios, clasificación, concepción
salud-enfermedad,  practicas, eficacia, y medicina tradicional.
Fue de utilidad contextualizar principalmente dentro de estos textos, el rol del curandero
en el contexto de las prácticas medicinales,  y su relación con el carácter psicológico del
paciente. Esta relación es de disposición, y reciprocidad ante el dialogo, el curandero
equilibra el estado del paciente al ofrecerle alternativas ante el padecimiento/ sufrimiento.
Esto tiene una relación con lo  observado con los tres interlocutores de esta investigación,
quienes inicialmente  identifican la alteridad física, y emocional del paciente, para
posteriormente disponer de las plantas medicinales  en la elaboración de los tratamientos
médicos, sin embargo existe un previo reconocimiento de las plantas clasificadas según
sus funciones terapéuticas.  Es decir, no solo identifican unos signos patológicos que
dinamizan la zona de la enfermedad,  sino además unas propiedades terapéuticas en las
plantas que actuarían  en analogía con las afectaciones físicas y espirituales.
Ahora bien, en cuanto a los conocimientos locales sobre las propiedades de las plantas,
se ha identificado una termodinámica de las plantas que va de lo frio a lo caliente en función
del cuerpo, como semejanzas y señales de la naturaleza orgánica de las plantas
medicinales. En el  caso del señor Alfonso Salas, interlocutor de esta investigación, quien
utiliza cierta lógica semejante, como que ciertas enfermedades como la hepatitis son
curadas con alimentos dulces. Entre esta lógica semejante existe una simpatía que
posibilita la juntura entre la planta y la afectación, una reacción favorable y  eficaz entre
estos elementos combinados. Se identificó además en el estado del arte  la lectura de unos
signos y símbolos en el ritual a través  de la semiótica en el proceso de sanación, que bien
podría articular con la hermenéutica y semiología en el reconocimiento de unos signos en
el trabajo terapéutico de los interlocutores de la investigación.
Ahora, siendo general he rescatado  categorías nativas, o bien  connotaciones locales  en
torno a la medicina tradicional,  la binariedad  salud- enfermedad,  sagrado – profano, y lo
clínico- no clínico. Y como trasfondo estas categorías de hibridación, sincretismo e
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interculturalidad, en función del neo chamanismo  en un contexto urbano actual, que
funcionarían también como categorías binarias que actúan en reciprocidad dentro del
contexto etnográfico estudiado en esta investigación, como conductos para su
construcción. Lo indígena y no indígena como realidades opuestas pero integradas
socialmente en unas prácticas locales.
Ahora bien, estos sistemas de conocimientos aliados a unas prácticas dadas a través de
la cotidianidad de los pacientes que acceden a este tipo de medicina, tienen cierto sustento
en la creencia,  tanto en los procesos medicinales del Botánico, como en la planta
medicinal  en articulación con la creencia en Dios  y su  intervención en la cura, estos
elementos se combinan en la búsqueda por equilibrar la enfermedad y apaciguar el
sufrimiento,  pero más allá de estas razones, lo que asegura la  pervivencia de estas
prácticas y conocimientos es su continuidad en la memoria colectiva  a través de la
tradición y la resistencia, en este caso me refiero a la resistencia ante un modelo
hegemónico  que comercializa la  salud, por ello, estos conocimientos locales en torno a
los  usos, recetas,  y posologías de las plantas entre las personas que optan por esta
medicina, son también estrategias locales para la defensa de la salud, esto, por la
restricción para acceder a la medicina occidental en muchos casos, o bien, como una mera
alternativa tradicional ante la enfermedad.
Esta aproximación al estado del arte de la medicina tradicional,  indudablemente nutrió los
enfoques básicos de la investigación,  visibilizando  categorías y conceptos  disimiles en
el abordaje de la medicina tradicional desde diversos espacios y experiencias académicas.
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La temática de la investigación, ligada a unas prácticas medicinales en armonía con un
sistema de creencia, despliega ciertas categorías de análisis evidenciadas en
aproximaciones etnográficas con tres Botánicos en la ciudad.  Un primer elemento  a
considerar de acuerdo a lo observado en el contexto etnográfico son estas prácticas del
curandero en torno al tratamiento de la enfermedad y la praxis de su efectividad.  Estas
prácticas curanderiles encuentran su sustento en unos sistemas de creencias.  La creencia
por un lado en las propiedades terapéuticas de las plantas medicinales,  y la creencia en
un ser supremo que media entre la efectividad y la esperanza.
Ahora, según Malinowski (1984),  “Muchos sistemas de creencias mágicos, por ejemplo,
se basan en la idea de la semejanza”.  (Malinowski, 1984)
De acuerdo a lo que plantea Malinowski,  los sistemas de creencia en este caso en las
propiedades terapéuticas de las plantas medicinales se podrían basar en la idea de la
semejanza
En palabras de Foucault (1968) en su libro Las palabras y las cosas: una arqueología de
las ciencias humanas:
(…) podría suceder que atravesáramos toda esta maravillosa
abundancia de semejanzas, sin sospechar que ha sido
preparada desde hace largo tiempo por el orden del mundo y
para nuestro bienestar. Para saber que el acónito cura
nuestras enfermedades de los ojos o que la nuez triturada en
espíritu de vino sana nuestros dolores de cabeza, es
necesario una marca que nos lo advierta: sin ella este secreto
seguiría indefinidamente su sueño (p.34)
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En este caso la creencia de los Botánicos en torno a las propiedades de las plantas
medicinales, de su saber y conocimiento, podría estar marcada por el orden del mundo,
mediante unos signos que visibilizan su poder. Existen en las plantas de igual forma unas
similitudes  terapéuticas que actúan  en analogía dentro  del tratamiento de una afectación,
esto por medio de la simpatía que genera un acoplamiento integral entre ellas
Ante eso,  Foucault nos habla de cuatro formas de semejanzas, Conveniencia, emulación,
analogía y simpatía, que según “Nos dicen cómo ha de replegarse el mundo sobre sí
mismo, duplicarse, reflejarse o encadenarse, para que las cosas puedan asemejarse”
(Foucault, 1966, pág. 34), Es decir advierten una marca en el orden natural de las cosas,
mediante el lenguaje mismo de sus signos. “Pero es necesario detenernos un poco sobre
este lenguaje mismo. Sobre los signos de los que está formado. Sobre la manera en que
estos signos remiten a aquello que indican”. (Foucault, 1966, pág. 36)
Para hacer más entendible esta idea, resulta importante definir  particularmente estas
formas de semejanzas. Según Foucault, la primera es, conveniencia, “La convenientia es
una semejanza ligada al espacio en la forma de "cerca y más cerca. Pertenece al orden
de la conjunción y del Ajuste” (Foucault, 1966, pág. 27). Es decir,  en este caso concreto
de la investigación, las plantas medicinales poseen unas signaturas que indican su
naturaleza efectiva, que bien se ajustan esencialmente entre sí, por la similitud en sus
propiedades vinculadas.  “Así, por el encadenamiento de la semejanza y del espacio, por
la fuerza de esta conveniencia que avecina lo semejante y asimila lo cercano, el mundo
forma una cadena consigo mismo” (Foucault, 1966, pág. 27)
Los tratamientos efectuados por los Botánicos se basan en esta lógica semejante, que
ordena y categoriza las plantas de acuerdo a sus componentes medicinales. Por otro lado,
la  segunda forma de semejanza es la aemulatio,  “Que es una especie de gemelidad
natural de las cosas; nace de un pliegue del ser cuyos dos lados, de inmediato, se
enfrentan”. (Foucault, 1966, pág. 35)
En este caso los componentes terapéuticos de las plantas se enfrentarían entre sí en el
ataque de la afectación orgánica sin desligarse de sus singularidades o particularidades
terapéuticas, “Hay en la emulación algo del reflejo y del espejo; por medio de ella se
responden las cosas dispersas a través del mundo”. (Foucault, 1966, pág. 28)
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Para ser más específica, debo traer a colación una técnica utilizada por el señor Alfonso
Salas y Héctor vega en ciertos tratamientos médicos. Ellos vierten diversas plantas con
fines terapéuticos en una misma olla a cocción, o en los denominados depurativos. Estas
plantas de diversas propiedades emulan así en un mismo componente simbólico, para el
ataque general de determinadas afectaciones orgánicas. Cada planta se enfrenta con otra,
se conjuga y se dispersa. Cada una lleva consigo su valor y propiedad
Siguiendo el orden de semejanzas,  la tercera así,  es la analogía, que visibilizaría la
conjunción de estos elementos naturales “Por medio de ella, pueden relacionarse todas
las figuras del mundo” (Foucault, 1966, pág. 36).
Aquí un fragmento que desarrolla más ampliamente este concepto,  según Foucault (1966):
En esta analogía se superponen la convenientia y la
aemulatio. Al igual que ésta, asegura el maravilloso
enfrentamiento de las semejanzas a través del espacio; pero
habla, como aquélla, de ajustes, de ligas y de juntura. Su
poder es inmenso, pues las similitudes de las que trata no
son las visibles y macizas de las cosas mismas; basta con
que sean las semejanzas más sutiles de las relaciones. Así
aligerada, puede ofrecer, a partir de un mismo punto, un
número infinito de parentescos (p.30)
Finalmente está la simpatía, que posibilita estos ajustes, analogías, similitudes y junturas
en las signaturas de las plantas
Una forma de semejanza que alude a la compenetración de
las cosas. La simpatía es un ejemplo de lo Mismo tan fuerte
y tan apremiante que no se contenta con ser una de las
formas de lo semejante; tiene el peligroso poder de asimilar,
de hacer las cosas idénticas unas a otras, de mezclarlas, de
hacerlas desaparecer en su individualidad (p.32)
En las plantas medicinales así, existen unos signos que visibilizan su poder medicinal,
unas marcas y signaturas de su naturaleza "así como los movimientos secretos de su
entendimiento se manifiestan por la voz, así parece que las hierbas hablan al médico
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curioso por medio de su signatura, descubriéndole... sus virtudes interiores ocultas bajo el
velo del silencio de la naturaleza”. (Foucault, 1966, pág. 22)
Asimismo existen entre sus propiedades terapéuticas unas analogías que simpatizan entre
sí, en la medida en que actúan en reciprocidad en el tratamiento de determinada
enfermedad
Según Foucault (1966):
Hay una simpatía entre el acónito y los ojos. Esta afinidad
imprevista permanecería en las sombras, si no hubiera sobre
la planta una signatura, una marca, algo así como una
palabra que dice que ella es buena para las enfermedades
de los ojos. Este signo es perfectamente legible en sus
granos (p.36)
La simpatía permite la conjunción en las plantas medicinales y sus componentes, todo lo
contrario a la antipatía que impide la asimilación y juntura
Ante esto, un fragmento de Foucault (1966):
Por ello, la simpatía es compensada por su figura gemela, la
antipatía. Ésta mantiene a las cosas en su aislamiento e
impide la asimilación; encierra cada especie en su diferencia
obstinada y su propensión a perseverar en lo que es: "Es
cosa bien sabida que existe odio entre las plantas... se dice
que el olivo y la vid odian a la col; el pepino huye del olivo...
Si se sobreentiende que se cruzan por el calor del sol y el
humor de la tierra, es necesario que todo árbol opaco y
espeso sea pernicioso para los otros, lo mismo que el que
tiene mucha raíz" (p.33)
Ahora bien,  la simpatía como forma de semejanza, no solo aplicaría en el cruce de
signaturas en las plantas, sino en la misma binariedad naturaleza y cultura, según Foucault
(1966):
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La semejanza era la forma invisible de lo que, en el fondo del
mundo, hacía que las cosas fueran visibles; sin embargo,
para que esta forma salga a su vez a la luz, es necesaria una
figura visible que la saque de su profunda invisibilidad (p.35)
Los Botánicos así, identifican unas semejanzas en el manejo de las plantas medicinales,
unas marcas que visibilizan su poder natural, sus capacidades para acoplarse, y  sus
propiedades terapéuticas en analogía  con los padecimientos médicos. Acá un fragmento
de Foucault (1966) en torno a las signaturas:
Es inútil detenerse en la corteza de las plantas para conocer
su naturaleza; es necesario ir directamente a sus marcas —
"a la sombra e imagen de Dios que ellas portan o a la virtud
interna que les ha sido conferida por el cielo como un don
natural... virtud, afirmo, que se reconoce mejor por la
signatura (p.35)
Un ejemplo sería el caso del señor Alfonso Salas quien realiza tratamientos a base de
plantas medicinales que actúan en conjunción en el manejo de la afectación, existe
además dentro de sus prácticas un manejo de las plantas medicinales  bajo esta lógica,
como que algunas enfermedades de frio son tratadas con plantas calientes, o que
enfermedades calientes son tratadas con plantas frías. O bien el caso de la magia negra
que es tratada a través del uso de plantas de magia blanca.
Según Foucault (1968) haciendo alusión a estas formas de semejanzas:
La soberanía de la pareja simpatía-antipatía, el movimiento y
la dispersión que prescribe, dan lugar a todas las formas de
la semejanza. De este modo, se retoman y explican las tres
primeras similitudes. Todo el volumen del mundo, todas las
vecindades de la conveniencia, todos los ecos de la
emulación, todos los encadenamientos de la analogía, son
sostenidos, mantenidos y duplicados por este espacio de la
simpatía y de la antipatía que no cesa de acercar las cosas y
de tenerlas a distancia. Por medio de este juego, el mundo
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permanece idéntico; las semejanzas siguen siendo lo que
son y asemejándose (p.35)
La identificación de la naturaleza de estas plantas  así,  podría reconocerse a través de la
lectura debida de unos signos,  en este caso a través de la hermenéutica de la Naturaleza
que permite estos reconocimientos en el Botánico. Ante este presupuesto conceptual, cito
un fragmento de Foucault (1968) en relación a la Hermenéutica  y semiología:
Llamamos hermenéutica al conjunto de conocimientos y
técnicas que permiten que los signos hablen y nos descubran
sus sentidos; llamamos semiología al conjunto de
conocimientos y técnicas que permiten saber dónde están los
signos, definir lo que los hace ser signos, conocer sus ligas y
las leyes de su encadenamiento (p.43)
La hermenéutica le confiere al Botánico la posibilidad reconocer unos signos, que en este
caso correlaciono con los síntomas que manifiesta la enfermedad, dado que a través de la
examinación del paciente, se genera el diagnóstico y la elaboración de un tratamiento
médico dirigido a la afectación, por otro lado la semiología les sugiere a los botánicos
donde encontrar tales signos, esto en el caso concreto de las propiedades terapéuticas de
las plantas, su manejo y tratamiento.
Estas herramientas epistemológicas como las semejanzas, la hermenéutica y semiología,
las correlacioné con la creencia en las plantas medicinales en la medida en que actúan  en
analogía con las practicas abordadas por los curanderos, dado que el sistema de creencia
mágico en la medicina tradicional más que un fenómeno social, caracterizado por el
tratamiento y el comercio medicinal, tiene una naturaleza particular. La creencia estaría
construida   de acuerdo a las propiedades reconocidas en las plantas, que en este caso
funcionarían como marcas  de su naturaleza médica eficaz.
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Por otro lado, también es importante reconocer la naturaleza animista de las plantas como
fuente de conocimiento, según Descola (1992):
Los sistemas anímicos no utilizan a las plantas y los animales
para pensar el orden social, sino que se sirven, por el
contrario, de categorías elementales de la práctica social
para pensar las relaciones de los hombres  con los seres
naturales (p. 88)
En este caso, no pretendo enfatizar en los sistemas anímicos como categoría elemental
de la práctica medicinal, ni en las semejanzas, la hermenéutica y semiología, puesto que
son categorías inherentes a la práctica misma  evidenciada en los escenarios etnográficos,
que en este caso funcionan como arquetipos pensados para la interpretación del fenómeno
social.  El énfasis de la investigación radica en la visibilizacion de unas prácticas y sistemas
de creencias en torno a la medicina tradicional,  que están articuladas y re interpretadas
por medio de estos elementos conceptuales abordados en este apartado.
Ahora bien, hasta el momento desarrollé una interpretación del sistema de creencia
desplegado en torno a las propiedades terapéuticas de las plantas medicinales en la
curandería. Ahora, es importante el análisis de la creencia en un ser supremo que actúa
en analogía con la eficacia medicinal. Están  ligadas a la práctica misma, de modo que los
Botánicos creen en Dios y su intervención en la cura.  La religión así, actúa como  principio
de Fe y esperanza.
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Para contrastar estas ideas sobre la religiosidad en la medicina tradicional, tomé como
referente conceptual a Geertz (1973) en su libro, La interpretación de las culturas.  La
religión como sistema cultural,  en el cual afirma que la religión es:
1) Un sistema de símbolos que obra para 2) establecer
vigorosos, penetrantes y duraderos estados anímicos y
motivaciones en los hombres 3) formulando concepciones de
un orden general de existencia y 4) revistiendo estas
concepciones con una aureola de efectividad tal que 5) los
estados anímicos y motivaciones parezcan de un realismo
único (p. 89)
Por otro lado Geertz (1973) menciona lo siguiente haciendo alusión a las ideas de
Malinowski en relación  a la religión:
En su trayectoria, la religión probablemente perturbó tanto a
los hombres como los consoló y alegró; los obligó a afrontar
abiertamente y sin disimulos el hecho de que nacieron para
sufrir y, por otro lado, les permitió evitar ese enfrentamiento
proyectándolos a infantiles mundos de cuentos de hadas en
los que —para citar de nuevo a Malinowski— la esperanza
(p. 105)
La religión así, en términos generales, alivia el sufrimiento acaecido por la enfermedad y
la crisis, de modo que encuentra su sustento en la Fé y esperanza vinculada a estos
procesos medicinales. Por otro lado la creencia y fé en la curandería  se construye
socialmente a través de la divulgación de la eficacia en los procesos curativos del Botánico,
esto por parte de pacientes que legitiman su quehacer médico, otorgándoles una licencia
simbólica para curar. Más que la creencia  en Dios y en las propiedades mismas de las
plantas la creencia en el curandero juega un papel importante en tanto que se construye
la credibilidad de su poder mágico para curar,  perviviendo así la creencia en los procesos
y prácticas medicinales del Botánico o curandero.
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En cuanto a  la magia y experiencia del curandero, cito un fragmento del libro Magia,
ciencia, y religión de Malinowski (1948):
Este renombre personal del brujo y su importancia a la hora
de respaldar la creencia en la eficacia de la magia son la
causa de un interesante fenómeno: lo que puede llamarse la
mitología en vida de la magia. En torno a todo gran brujo
surge una aureola de leyendas sobre sus maravillosas curas
o muertes, sus capturas, sus victorias, sus conquistas
amorosas (p.30)
Resulta así entonces socialmente importante la divulgación del conocimiento y eficacia
curativa del Botánico sustentada en la experiencia positiva de sus logros,  además de unas
narrativas tanto del Botánico como de los pacientes en torno a la eficiencia en el ritual
Mágico, y esto lo he identificado en las anécdotas de ciertas personas en torno a la
creencia y fe de determinadas plantas en acción con la labor del curandero,  e incluso en
los mismos Botánicos  interlocutores que me han relatado anécdotas en torno a la curación
de afectaciones que parecían incurables, difícilmente auspiciadas por la medicina
occidental. Existe así, inherentemente a las prácticas un sello de legitimidad, unas
narrativas en torno a la experiencia del sufrimiento y la cura generada a través de la acción
del curandero, su capacidad para producir magia. En palabras de Malinowski (1948):
Lo que la magia produce se concibe generalmente no como
un producto de la naturaleza, influida por el hechizo, sino
como algo especialmente mágico, algo que la naturaleza no
puede hacer ni producir, sino tan sólo el poder de la magia.
Las formas más graves de enfermedad, el amor en sus fases
apasionadas, el deseo de un intercambio ceremonial y otras
manifestaciones similares del organismo y mente humanos,
son el resultado directo del conjuro y el rito. De esta suerte,
la magia no resulta derivada de una observación de la
naturaleza o del conocimiento de sus leyes, sino que es una
posesión primigenia de la raza humana que sólo puede
conocerse mediante la tradición, y que afirma el poder
autónomo del hombre para crear los fines deseados (p.27)
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La magia es así es creada y generada por el Hechicero,  conocida  y perpetuada por la
tradición de cada cultura., “Tanto la magia como la religión presentan soluciones ante esas
situaciones y atolladeros, ofreciendo no un modo empírico de salir con bien de los tales,
sino los ritos y la fe en el dominio de lo sobrenatural”. (Malinowski, 1948, pág. 32)
En el caso concreto de los interlocutores de esta investigación, se deja entrever la
pervivencia de unos conocimientos medicinales que encuentran su sustento en la creencia
y en el poder de la magia. “El hechizo es esa parte de la magia que está oculta, que se
continúa en filiación mágica y que sólo conoce aquel que la práctica”. (Malinowski, 1948:
26)
Los secretos así construidos a través del conocimiento de la magia,  pueden verse
inherentes en los rezos efectuados por algunos Botánicos para la cura del hechizo, o
incluso para afectaciones no profanas que son conocidas exclusivamente por el curandero
bajo unos principios fundados por la creencia. La religión y la magia  del mismo modo
actúan en reciprocidad dentro de una aureola de misticismo. “Tanto la magia como la
religión se basan estrictamente en la tradición mitológica y ambas existen en la atmósfera
de lo milagroso” (Malinowski, 1948:32)
En este caso,  el sistema de prácticas y de creencia en la medicina tradicional tiene cierto
aire de misticidad, por lo menos en el caso de la magia blanca  con su acción puntual
terapéutica a través de rezos, y la magia negra que tiene fines maléficos. En cuanto a esta
idea de maleficio vinculado a un sistema de creencia vale la pena traer a colación un
fragmento sobre el Hechicero y su magia de  Levi Strauss (1974), en su libro  Antropología
Estructural:
No hay razones, pues, para dudar de la eficiencia de ciertas
prácticas mágicas. Pero al mismo tiempo se observa que la
eficacia de la magia implica la creencia en la magia, y que
ésta se presenta en tres aspectos complementarios: en
primer lugar, la creencia de hechicero en la eficacia de sus
técnicas; luego, la del enfermo que aquél cuida o de la víctima
que persigue, en el poder del hechicero mismo; finalmente la
confianza y las exigencias de la opinión colectiva, que forman
a cada instante una especie de campo de gravitación en cuyo
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seno se definen y se sitúan las relaciones entre el brujo y
aquellos que él hechiza (p. 196)
Ante lo anterior podría asociar esta categoría de hechicero en relación al rol del curandero
en la investigación abordada , pues en ciertos locales en donde se conjugan elementos
como el comercio de plantas medicinales y consultorio médico,  también existe esta
binariedad entre lo sagrado y lo profano, existe la intervención del curandero en el cuadro
sintomático del enfermo, apaciguando la enfermedad, de la misma forma en que existe lo
profano materializado en hechizos , esto por lo menos en el caso de los Botánicos Alfonso
Salas y Héctor Vega, en sus estructuras curativas convergen elementos simbólicos en
torno a la eficiencia de la práctica mágica y la eficacia simbólica vinculada a la planta. En
todo caso estos elementos se sustentan bajo la creencia que fundamenta la eficacia
Ante la función de la magia Malinowski (1948) afirma lo siguiente:
La función de la magia consiste en ritualizar el optimismo del
hombre, en acrecentar su fe en la victoria de la esperanza
sobre el miedo. La magia expresa el mayor valor que, frente
a la duda, confiere el hombre a la confianza, a la resolución
frente a la vacilación, al optimismo frente al pesimismo (p. 33)
La esperanza del mismo modo estaría  en armonía con el  poder  milagroso de la planta,
manteniendo la ilusión intacta en la eficacia de la medicina y  la creencia que es perpetuada
dentro del cuadro cognitivo  que el individuo se forja en torno a la curación.  Ante la eficacia
simbólica en  la curación Lévi-Strauss (1974) afirma:
La cura consistiría, pues, en volver pensable una situación
dada al comienzo en términos afectivos, y hacer aceptables
para el espíritu los dolores que el cuerpo se rehúsa a tolerar.
Que la mitología del shamán no corresponde a una realidad
objetiva carece de importancia: la enferma cree en esa
realidad, y es miembro de una sociedad que también cree en
ella (p. 223)
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La eficacia simbólica estaría en correlación directa con la creencia, para que haya eficacia
en el tratamiento de la enfermedad se debe creer en la afectación y en la posible cura
generada a través de los procesos medicinales. En este caso, los Botánicos creen en las
plantas y en sus saberes aprendidos y re afirmados a través de la experiencia misma en
el tratamiento de las  enfermedades
“La creencia en la eficacia simbólica de las prácticas y de las representaciones religiosas
forma parte de las condiciones de la eficacia simbólica de las prácticas y de las
representaciones religiosas” (Bourdieu, 2009: 59)
Es decir que, la creencia en la eficacia simbólica de las prácticas medicinales estaría
inherente en las representaciones religiosas de los Botánicos, funcionan así  en
reciprocidad dentro de la estructura curativa. La religión por otro lado, según Bourdieu
(2009):
La religión contribuye a la imposición (disimulada) de los
principios de estructuración de la percepción y del
pensamiento del mundo y, en particular, del mundo social, en
la medida en que impone un sistema de prácticas y de
representaciones cuya estructura, objetivamente fundada en
un principio de división política, se presenta como la
estructura natural-sobrenatural del cosmos.  Por el hecho de
que la religión, como todo sistema simbólico, está
predispuesta a cumplir una función de asociación y de
disociación o, mejor, de distinción, un sistema de prácticas y
de creencias está destinado a aparecer como magia o como
brujería, en el sentido de religión inferior, toda vez que ocupe
una posición dominada en la estructura de las relaciones de
fuerza simbólicas (p.49)
La religión resulta ser un sistema simbólico que cumple una función de asociación  entre
el sistema de prácticas y creencias en la Medicina Tradicional. La magia y la religión
actuarían en analogía en tanto que coexisten dentro de una misma estructura sobrenatural.
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Los Botánicos creen en esa realidad, perciben a Dios como herramienta de intervención
en el sufrimiento humano, creen asimismo en las signaturas de las plantas como señales
de su naturaleza eficaz  en el mundo, dejadas para ser visibilizadas por el hombre como
herramienta de cura. La curandería asimismo en esta misma definición resulta ser una
profesión de riesgos, credibilidad, y construcción de conocimientos mediante lógicas
semejantes.
En cuanto a los contextos etnográficos locales,  el primer lugar en donde realicé una
aproximación etnográfica fue en el  mercado público de Santa Marta, específicamente en
la calle 11 con avenida el Ferrocarril, en donde  identifiqué tres escenarios con economías
medicinales específicas,  este término se ha desarrollado de acuerdo  a la articulación de
ideas y a la experiencia misma de la investigación.  Con este término hago alusión a una
economía informal de plantas medicinales, en articulación con la misma comercialización
de éstas.  Cabe mencionar que esta informalidad se daba por un lado en el caso de los
vendedores de plantas medicinales de la calle 11, en la entrada de la olímpica del mercado,
en una hilera ubicada a la izquierda, donde se encontraban cinco locales de plantas
medicinales. Por el otro lado, existen otros espacios en donde se conjugan el saber
medicinal, la curandería y el comercio de plantas medicinales,  y finalmente están estos
espacios que no suponen tal informalidad como es en el caso de los centros naturistas
ubicados anteriormente en este sector.
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Inicialmente me motivó la observación de la venta informal de plantas medicinales
anteriormente ubicada en la calle 11,  debido a lo emblemático que resultaba ser todo este
engranaje de elementos medicinales adornando unos espacios tan reducidos. Este
espacio  era así, un punto de referencia muy general desde donde empezar a articular mis
ideas. Ahora de acuerdo a unas preguntas muy superficiales realizadas a  Yullger, un joven
de 18 años  que trabajó en este sector más de 10 años,  visualicé un poco la verdadera
consistencia de este espacio,  entre intentos fallidos por entablar una conversación con
estas personas,  entendí que tienen unas prioridades muy demarcadas por la exclusividad
del cultivo y venta de plantas medicinales, que no necesariamente están ligados a unos
conocimientos más congruentes hacia lo que es la medicina tradicional y su articulación
con la creencia.  Es decir, se dedican exclusivamente a cultivar las plantas medicinales en
Bonda, (vivienda de Yullger), y a su comercialización en este espacio, el cual estaba
configurado por unas relaciones de parentesco,  es decir que,  en cada lugar u espacio
trabajaba un familiar de Yullger, como su abuelo, padre,  y tíos.  Actualmente estos
vendedores fueron reubicados en la plaza de mercado ubicada en  la carrera nueve con
calle 10 en el mercado público de la ciudad.
Con base a esto,  puedo decir que  éste emblemático espacio conservaba una economía
medicinal ligada a estos procesos de cultivo y comercialización, no tanto a un proceso
complejo de prácticas curativas en analogía con un sistema de creencia.
Ilustración 4-1
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Herbolaria Spa esotérico Agua de vida. Así lucia la Herbolaria Agua de vida hace dos
años, en la fotografía se  ve unas plantas de sábila, y diversos santos comercializados.
Por otro lado,  realicé observación en otros tipos de espacios, como  la Herbolaria  llamada
Spa Esotérico, Agua de vida, que me generó una mejor interrelación con el marco
conceptual estructurado en el momento, según el Médico Naturista Homeópata José
Gregorio Toscano, dueño del local  “Maneja una filosofía diferente” que con prontitud
entendí de acuerdo a lo que representa el lugar, no solo encaminado a la variedad de
elementos simbólicos comercializados, sino al manejo de unas corporalidades en un Spa
esotérico que trabaja en las energías negativas, los padecimientos físicos y la estética
facial. Ahora, otros elementos que considero simbólicos  del espacio, son los  santos de
diversos tamaños,  las aseguranzas contra cargas fuertes de energía negativa, esencias
elaboradas con la finalidad  de alejar las  malas energías,  y  las plantas medicinales
sueltas, empacadas y trabajadas a través de unos procesos de tratamiento y envase.
Ahora, esto resulta ser una economía medicinal diferente,  no informal, que no solo
comercializa lo medicinal sino también prácticas como la curandería y el esoterismo.  Ahora
bien, estas ideas comparativas  las plasmo justamente en este capítulo para mostrar una
aproximación muy general de lo que supone ser este término subjetivo de las economías
medicinales en este sector de la ciudad.
Ahora bien,  conversando con la señora Griselda, comerciante de flores, y consumidora
habitual de plantas medicinales, me recomendó a su  médico de cabecera, el Botánico
Alfonso Salas, quien tenía un local llamado Botánica los Frutos  ubicado a la izquierda del
caí del mercado, con 18 a 19 años de historia.  Este espacio y el de los vendedores de
plantas medicinales al lado de la olímpica del mercado fueron reubicados a la nueva casa
de mercado en el 2017, debido a unos procesos de reforma y organización.
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Ilustración 4-2
Se observa la entrada a la Botánica del señor Alfonso Salas,  hace dos años,  en ella hay
una variedad de enceres, como canastas con totumos, plantas de sábila colgando del
techo, un buda1 de color negro encima de unas canastas con ciertas plantas,
cucharones y bandejas de madera, esparadrapos y totumos.
Este espacio albergaba plantas medicinales sueltas,  sin empaque colgando del techo
(como en el caso de los vendedores antes ubicados a la izquierda de la olímpica del
mercado) y algunas encapsuladas, otras envasadas en recipientes de vidrio en una
estantería al fondo del local, detrás de ésta se encontraba una camilla en donde examinaba
a sus pacientes. En esta misma estantería tenia  polvos de “piedra utica” para encapsular,
y enviar a los pacientes para soldar huesos,  y varias semillas  tales como “chochos, bollo
e mono, y orejón”, que según el señor Alfonso, “Son buenas para la presión, cargando
una semilla encima mantiene la presión a nivel ni la baja ni la sube” (Salas. 27 / 04 /2016).
Por ejemplo, la semilla de chocho, es de color rojo, y es buena para los riñones, saca
1 Buda, Siddharta Gautama (Fundador del Budismo), el hombre que descubrió el sendero a la iluminación y
que indicó el camino para que otros lo siguieran. Tomado de,  Budismo.com, centro Budista de la Ciudad de
México
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cálculos, y adelgaza,  se puede usar como amuleto para controlar la presión. Por otro lado,
comercializa otros enseres tales como esparadrapos, bandejas y cucharones de madera.
Incluso alguno que otro santo, aunque no crea en las santería.
Ilustración 4-3
Por fuera de la rejilla en dirección a la calle,  se observa una caja de madera con unas
botellas con miel de abeja y plantas envasadas a modo de depurativos.
Este espacio me resultó sumamente interesante, debido a la articulación de la creencia
con unas prácticas curanderiles, el conocimiento de las plantas medicinales, el
reconocimiento de unos signos en los padecimientos físicos, mentales y  espirituales.  El
reconocimiento además de unos signos en las plantas que le  sugieren al Botánico como
trabajarlas de acuerdo a determinadas afectaciones.
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Ilustración 4-4
Ilustración 4: Plantas envasadas en recipientes de vidrio en estantería al fondo del local.
Pero esto que he desarrollado en este capítulo es solo un panorama general de mis
indagaciones iniciales por el mercado público de la ciudad, exactamente en la calle 11 con
avenida el Ferrocarril, y que me dejaron  ciertos interrogantes que no desarrollé a
profundidad debido a mi escaso trabajo de campo, por lo menos entre los vendedores
informales de plantas medicinales ubicados a la izquierda de la olímpica del mercado y en
otras herbolarias ubicadas en este sector, (como la de Agua de vida),  ya que me encontré
con vendedores/ asesores, los cuales manifestaron  no contar con experiencia y
conocimiento sobre la medicina tradicional en general.
 Experiencia de campo en el terreno de la Medicina Tradicional
Después de identificar en el mercado público de la ciudad unas economías medicinales,
(como el cultivo-comercio de plantas medicinales, y la curandería) resolví enfocar la
investigación en torno a la curandería,  pero no solo en torno al ritual curativo, sino a su
continua articulación  en el umbral de la creencia,  puesto que es ella quien legitima el
poder curativo de las plantas y del curandero,  en acción con un ser supremo  que
acrecienta la Fé y esperanza.
Estando vinculada a un proyecto piloto sobre medicinas tradicionales en el distrito de Santa
Marta, en donde los ponentes serian Botánicos o conocedores de la Medicina tradicional,
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me di a la tarea de invitar al señor Gregorio toscano (homeópata de la Herbolaria Agua de
vida), a los comerciantes informales de plantas medicinales antes ubicados a la izquierda
de la olímpica del mercado,  las señoras Griselda y Modesta comerciantes  de flores en el
parque San Miguel, las cuales optan por este tipo de medicina para el control de sus
dolencias, ( Señoras a quienes conozco desde que tengo uso de razón, debido a que mi
padre trabaja en este sector como proveedor de flores), Y a  otras personas consumidores
de plantas medicinales,  interesadas en el tema.
El  lunes aproximadamente a las 10 am del 13 de julio del 2015, en el parque San Miguel,
invité a la señora Griselda a participar como oyente en el conversatorio,  asimismo me
recomendó a su médico de cabecera, el señor Alfonso Salas,  reconocido Botánico en el
sector. Ante esto fui con inmediatez a buscar su local ubicado en la Av. el Ferrocarril, a la
izquierda del CAI del mercado. Cuando encontré su local aproximadamente a la 10:25 am,
él se encontraba sentado en su mecedora con un televisor pequeño a su costado. Tendría
en aquel momento aproximadamente 65 años,  estaba vestido con una camisilla y
pantaloneta.   Mostró asimismo buen interés en participar como ponente en el
conversatorio, me regaló una tarjeta con su número de celular para localizarlo, sin
embargo el señor Alfonso no llegó al conversatorio, tampoco el señor Gregorio Toscano,
ni mucho menos los vendedores de plantas medicinales en la Av. el Ferrocarril. No
obstante volví al local del señor Alfonso varias veces con posterioridad en donde le realicé
las entrevistas,  debo decir que, el tipo de medicina practicada por él es una medicina
popular conferida por su padre, asimismo resinificada a través de la lectura u aprendizaje
vocacional (Libros de Botánica). Esta  medicina es así, una de las tantas medicinas
tradicionales hibridas que se practican en nuestra región,  trasmitida e insertada en la
memoria e imaginario de ciertos colectivos como forma de resistencia. Fue interesante su
interés en querer enseñarme lo referente a la medicina tradicional, siendo abierto y explicito
ante mis preguntas y perplejidades,  como si sus conocimientos no se encontraran ocultos
e inexplorables, sino por el contrario tangibles ante el interés vocacional. Esta actitud ante
la narración de dichos conocimientos y experiencias, fue lo opuesto ante la narrativa del
difunto Héctor, quien a lo largo de nuestra entrevista mostró cierto recelo ante su saber,
como si hubiese en su memoria la fórmula mágica para curar todos los males del mundo.
Este saber velado como un secreto fue aprehendido por un mama en la cordillera de un
pueblo llamado la Sierrita, y únicamente conferido a su nuera, la señora Nanci para la
continuación del oficio en su vivienda.  Cuando visité esta vivienda en el 2016 en la carrera
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21 con calle 2ª, en el barrio Nacho Vives por recomendación de un amigo, pariente suyo,
me llevé cierta impresión dado que me habían expuesto otra imagen de él,  la de un señor
bonachón, alegre, coqueto con las mujeres, anecdótico y elocuente, sin embargo tenia
ante mí, a un señor enfadado, obstinado,  y receloso de su saber, esto tiene quizás su
explicación; había transcurrido cierto tiempo desde el cual el señor Héctor había
enfermado, tenía un mal denominado por ellos como “Pasmo” a causa de cocinar con leña
que le generaba cierta insensibilidad en sus manos, además del ataque constante de los
“demonios” en los que él decía encontrarse inmerso. Estos demonios empezaron a
manifestarse desde que empezó a leer la biblia, y a consagrarse a la religión,  generando
así una concepción sobre la hechicería como algo inadecuado, como eso que no es “cosa
de Dios” ; es a partir de este momento, que el señor Héctor reveló la aparición de estos
“demonios”, ante el abandono de aquel saber que le había permitido tener la mujer que
quisiera en sus épocas de juventud, así como cultivar cualquier mal inexorable en el
cuerpo/ mente de quien lo solicitara
Es entonces que se generó cierta complejidad en la entrevista,  viéndose enfocada
exclusivamente a su formación como botánico, la adquisición de su aprendizaje, sus
primeras curaciones, y la creencia en las plantas/ en Dios como enlace ante la eficacia de
sus prácticas,  sin embargo, estos datos fueron de gran importancia para esta
investigación, develando la vocación, y la creencia como aspectos representativos en la
legitimidad y eficacia de las  practicas medicinales.
Ante este punto, puedo decir que las prácticas medicinales ejercidas por los botánicos
Alfonso y Héctor, tienen ciertas similitudes ante la forma de ejercer los tratamientos
medicinales, y la creencia en Dios en articulación con la cura. Se trata de una medicina
tradicional sincrética con múltiples concepciones representativas dentro de la realidad local
de cada comunidad o botánico que la práctica.
Posterior a estas entrevistas, estuve al tanto de encontrar  Botánicos con prácticas
similares con la intención de crear un grupo focal  más amplio. En ese mismo momento en
que visitaba al señor Alfonso Salas, supe de la existencia de un señor al que designaban
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como “El culebrero2”,  quien tenía un pequeño espacio comercial entre los vendedores
ubicados en  la entrada de la calle 11 con Av. el Ferrocarril. Cuando me acerqué a él
manifestándole mis intenciones obtuve una respuesta insatisfactoria de negación ante la
posibilidad de una entrevista, sin embargo, en ese vaivén de contradicciones,  me mostró
los depurativos que realizaba contra la infertilidad, y los tumores en los ovarios,  los cuales
habían curado espacialmente a mujeres. Asimismo me habló de la adquisición de su saber
por medio de unos mamas en la Sierra nevada de Santa Marta, y de sus espacialidades
en el terreno de la curandería,  desafortunadamente no pude realizar una entrevista a
profundidad, viéndose limitado el acercamiento entre nosotros. Esto me demostró  que no
es tan fácil penetrar en los preceptos de algunos botánicos en torno a sus saberes tanto
sagrados como profanos
Por otro lado,  mi tercer informante fue el señor Félix Mora, quien se mueve en los terrenos
de la quiropraxia, acupuntura, Iridologia, y homeopatía, prácticas que entran en el plano
de la medicina tradicional occidental,   ya que surgieron en Europa siguiendo unos
arquetipos tradicionales; es importante en este punto mencionar la influencia de la
medicina europea en la conformación del acervo cultural de la medicina tradicional,
viéndose aun reflejada en el paradigma humoral de la salud, 3 como un ente en constante
equilibrio/ desequilibrio corporal. Este desequilibrio no solo deviene de lo corporal como lo
planteaba Hipócrates, sino que  permea en el entorno social del paciente advirtiendo la
enfermedad como el resultado de un desequilibrio físico-natural, social y cultural.  La
enfermedad  se recrea a través de unos estados anímicos y funcionales que responden en
función de la interacción con el entorno social y cultural. Asimismo existen muchas otras
concepciones similares entorno a la salud- enfermedad como desequilibrio corpóreo y
espiritual en diversas tradiciones y culturas, que poseen como trasfondo esta herencia
hipocrática en la explicación de sus realidades. Cabe decir que esta diversidad de
concepciones y paradigmas vigentes en torno a la enfermedad como desequilibrio lo he
descubierto en el estado del arte de esta investigación,  facilitando los conductos
2 Culebrero: Vendedor que para promocionar sus productos, por lo general pomadas y ungüentos, exhibe una
serpiente y hace gala de una verborragia inusual atrayendo a sus clientes con discursos e historias exageradas,
obtenido de WordReference.com
3 El paradigma “humoral”, en el cual se basó Hipócrates (médico griego que vivió en el siglo V a.C., considerado
el padre de la medicina), consideraba la salud como el resultado de un equilibrio entre los distintos humores
corporales. Tomado de, https://bioamerica6.jimdo.com/epls-lec-1-salud-enfermedad/
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necesarios para generalizar sobre este tema, y ante esto,  reforzar la crítica.  Ahora,
también es importante señalar  que este desequilibrio se aprecia además  en una
termodinámica de las plantas que va de lo frio a lo caliente4, en función de los humores
corporales.  Un ejemplo de esto sería que determinadas enfermedades calientes sean
curadas con plantas frías, o que enfermedades frías sean tratadas con plantas calientes.
Es así que, las prácticas del señor Félix Mora como la homeopatía, y la quiropraxia surgen
en occidente siguiendo unos esquemas tradicionales. La lógica de estas prácticas opera
así en el equilibrio del paciente, y no de la enfermedad como un ente separado del cuerpo.
A través de la quiropraxia, (tratamientos a nivel de la columna),  él Homeópata Félix Mora
restaura muchos tipos de  enfermedad “…porque la información del cerebro se transmite
por columna vertebral, y la columna es la que lleva los mensajes a todo el organismo para
que te funcione como debe ser” ”. (Mora, 10/08/2016)
Asimismo a través de la acupuntura,  que de hecho es una práctica tradicional oriental,  se
desbloquean las energías negativas del cuerpo,  “…Entra o sale energía del cuerpo, entra
porqué aquí es un cumulo energético, uno no lo ve, esto entra, y entra la energía
lentamente que la gente no siente, si, esto tiene un proceso de mínimo quince minutos,
puede durar hasta dos horas una terapéutica, dependiendo la situación, entonces eso lo
que hace es dar un equilibro a nivel energético, bionergetico del cuerpo”. ”. (Mora,
10/08/2016)
Es entonces que nos encontramos frente a una medicina hibrida, con un origen cultural
sincrético, resguardo y trasmitido de generación en generación bajo unos preceptos,
representaciones y prácticas  locales permeables y resistentes a través del tiempo.
Me resultó de suma importancia buscar estos espacios en donde  se despliega el saber
tradicional en articulación con un sistema de creencia. Esta aproximación etnográfica es
así, el resultado de muchas contradicciones,   de la persistencia, reescritura y evolución de
unos planteamientos en torno a estas prácticas medicinales leídas e interpretadas dentro
del espacio donde se construyeron.
4 Revisar  Tesis de Natalia Quiceno (2015)“Vivir sabroso” ,  en el  capítulo 3 : Temperaturas, formas y plantas
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 Historia oral, saberes y sistemas de creencia
Ahora bien, para focalizar esta aproximación etnográfica, debo enfatizar en las entrevistas
realizadas con tres Botánicos en la ciudad.  El señor  Alfonso Salas, quien tenía su local
ubicado en la Calle 11 de la Avenida el Ferrocarril,  el difunto Héctor Vega, residente en el
Barrio Nacho vives, y Félix mora, quien tiene su consultorio en la manzana 95 del barrio El
Pando. Realicé asimismo una búsqueda previa de elementos epistémicos que incidieran
en  las prácticas locales de los propios Botánicos.
Los  resultados generados a través de las entrevistas abiertas no estructuradas, se
alinearon con base a tres premisas; la primera está enfocada en el origen de la profesión
del Botánico, con esto anécdotas que se relacionen con episodios y experiencias que
reconstruyen parte de esos orígenes, siguiendo esta premisa, se identifica los sistemas de
creencias de los Botánicos en confluencia con sus prácticas medicinales, la fé hacia la
efectividad de los tratamientos médicos, y la creencia en Dios como principio fundamental.
La última premisa corresponde a las plantas medicinales en analogía con el cuerpo
humano; resulta permitente analizar en este punto  los conocimientos asociados al
tratamiento de la enfermedad,  es decir, el reconocimiento de unos signos  de
sintomatología en el paciente,   así como unos signos terapéuticos en las plantas que
concurren en la cura de  determinado padecimiento corporal.
Ahora bien, para ser  consecuente con lo anterior,  el primer punto a reinterpretar es la
aprehensión  del saber medicinal por parte del Botánico, con que fuentes, y con qué
influencia fue consolidada o inculcada su profesión.  Un primer factor podría ser, de
acuerdo a la entrevista con el señor Alfonso Salas, la influencia del padre, también
poseedor de dicho saber medicinal
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Ilustración 4-5
En la Fotografía el señor Alfonso Salas, al fondo del local se observa una estantería con
diversos recipientes de vidrio con semillas,  plantas envasadas, enteras y procesadas.
“Mi papa era Botánico, yo  anduve muy pegado con él, entonces me gustó, me gustó la
carrera desde un comienzo. A los 6 a 8 años empecé a conocer ya, a preguntarle cómo se
llama eso, para que sirva esto, ahí se me fue quedando” (Salas. 27 / 04 /2016)
Alfonso Salas
En este caso pues,  se identifica la influencia paterna en los primeros reconocimientos de
las plantas medicinales por parte del señor Alfonso Salas, Botánico en el mercado de la
Ciudad, sin embargo, existe una diferencia entre conocer las plantas, sus propiedades, y
sus analogías con las afectaciones del cuerpo, y ejercer dichas prácticas curanderiles en
reconocimiento propio como Botánico, lo cual  implica riesgos.
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“Yo me le medí primero a los  puyaos de raya, yo vivía en fundación a la orilla del rio, y ahí
a la casa llegaban muchos puyaos de raya, entonces yo veía que papá cortaba la parte
donde estaba puyada, la cortaba en cruz, y exprimía, sacaba sangre y entonces ahí le
ponía, la contra, una contra que se llama capitana, aguaco, malambo, se rallaba y se
mojaba con ron, y se le ponía ahí, y se le metía un trago al paciente, un trago amargo de
esos, y a los  dos o tres días no tenía nada . Picao de culebra también, esos fueron los
primeros pacientes que tuve cuando ya me le arranque ya al público.” (Salas. 27 / 04 /2016)
No solo existiría así, la representación y el reconocimiento mismo como Botánico, sino
esas otras percepciones  de las personas que coexisten dentro de esa misma atmosfera
de la curandería. Los primeros acercamientos con la clientela, resultan ser un primer paso
hacia ese reconocimiento que puede generarse tanto de forma positiva o negativa por las
experiencias y resultados, por la praxis de la efectividad.
“Bueno eso si ya había comenzado por ahí a los 25 a 27 años, y a abrirme al público así
como estoy ahora, ya eso hace como 30, de  35 a 40 años por ahí me comencé a abrir al
público, porque  antes yo tenía temor de abrirle el público, porque yo decía voy a perder el
nombre, voy a perder el apellido, porque la gente estos negocios los tiene como brujería”
(Salas. 27 / 04 /2016)
Otro elemento importante a rescatar es la vocación y la influencia de los libros relacionados
a las plantas medicinales en el aprendizaje
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Ilustración 4-6
Baúl de libros
Ilustración 4-7
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Ilustración 4-8
El señor Alfonso Salas y sus fuentes de conocimiento.
En la siguiente Fotografía se expone el caso de “la enfermedad del elefante”. Estas
fotografías fueron tomadas por el señor Alfonso, con la finalidad de evidenciar el antes y
después  del progreso de la enfermedad  tratada durante un tiempo considerable
Ilustración 4-9
El evidente progreso de la  denominada enfermedad  “Del elefante”   en estas fotos
tomadas por el señor Alfonso Salas
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“A mí me inclinaba mucho la botánica, me gustaba, y eso no me lo había iluminado nadie,
yo nací con esa idea, y a la vez con esa vocación, allá me puse donde un mama, que se
llamaba, Chipran Villazon, está viejito ya, y ellos saben buenos y saben malos, aprenden
bueno y aprenden malo, pero a mí no me inclinaba nada de lo malo que el sabia, me
inclinaba la botánica, cuando él se iba a coger hierba yo me iba con él, entonces de esa
manera fui conociendo la hierbas que curan, ya después yo empecé a aprender de mi
cuenta, tuve un libro que se llama,  plantas que matan y plantas que curan, entonces
como tenía la vocación, porqué eso es lo importante, después que uno tenga  la vocación,
los que no tienen la vocación no aprenden, ni tampoco llegan a conocer las plantas” (
Héctor, 16 /04/2016)
Ilustración 4-10
El difunto Héctor Vega. Esta fotografía fue mostrada por Lizet Vega,   su nieta
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El señor Héctor, por un lado no tuvo ninguna influencia familiar, su aprendizaje se debió a
las enseñanzas de un mama llamado Chipran Villazon, en la cordillera de un pueblo
llamado la sierrita. En este caso, su aprendizaje también se vio mediado por su vocación
inicial.
“Uso muchas plantas, pero conozco muchas plantas, si,  aprendí con los mamas, ellos
curan a todo el mundo, todas las enfermedades, cuál es su secreto, el origen, no es que
ellos vayan a seminarios teológicos, seminarios conciliares, no, es que ellos tienen un
diploma, ellos curan porque conocen los vegetales, entonces ellos, una persona que va
allá,  desahuseada de los médicos, que hacen ellos, yo hago lo que hacen ellos, le echan
la planta que sirven para los riñones, le echan la planta que sirve para el cáncer, le echan
la plantas que sirven para el hígado, le echan la planta que sirve para toda las
enfermedades
Le echan más de treinta plantas a una sola olla grande, y hay que reunir los vegetales que
tengan las propiedades para curar las enfermedades, ya” (Héctor, 16 /04/2016)
Por otro lado, el Botánico Félix Mora, tiene otra forma de ejercer su saber, lo hace desde
el manejo de otras áreas, como la Fito terapia, la quiropraxia, y la acupuntura, aunque
estudió Naturismo y Botánica, sus prácticas están más ligadas a la acupuntura, al
conocimiento sobre la columna, y la Iridologia.    Ahora, esto me permite identificar ambas
posiciones con mayor facilidad, las diferencias en la práctica medicinal, pero que tienen
cierta correlación, por el origen de dichos productos manejados de una forma más
científica.
“Tengo más de treinta años. Si, primero con la parte  Fito terapéutica, la medicina,
naturismo y botánica, que fue lo primero con lo que empecé,  y después eh,  fue cuando
me fui a estudiar, y estudié,  todo lo que le comento, la parte de la quiropraxia, después de
la quiropraxia vino la acupuntura, después de la acupuntura qué más, umm bueno unos
cursos, uno fue de la mano del otro,  la acupuntura fueron como tres años más o menos”
(Mora, 10 /08/2016)
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El Botánico Félix mora, podría verse identificado dentro del elemento vocacional, como
influencia en sus prácticas, que han sido efectuadas bajo el soporte de unos estudios,
cursos, seminarios y congresos. Y a  diferencia de la fé y la creencia en los procesos
curativos, me habla de una intencionalidad.
“Yo me dedico más a la parte de la medicina alternativa que a eso de la parte de la
botánica, conozco de la botánica algunas plantas, si no digo que soy una… a pesar de que
estudié botánica y naturismo, pero es que no es fácil uno conocer toda la diversidad que
hay, es muy difícil , entonces yo conozco si,  cinco, cuatro, ocho plantas, por decir algo,
que en un momento dado puedo manejar, yo conozco las formas en cómo se pueden
manejar, los procesos que se pueden hacer con ellas, eh, como se puede procesar la
planta, como se puede utilizar,  si se puede secar de una forma o de otra, si se puede
utilizar verde o seca, etc., o sea, lo importante es conocer, eh un poquito de algo y
manejarlo bien, que conocer de muchas cosas y no manejarlo”. (Mora, 10/08/2016)
Desde este mismo factor profesional, he hecho preguntas encaminadas a anécdotas,
como ¿La primera vez que hizo un tratamiento médico,  terapéutico?, en el caso del
señor Félix Mora
“La primera vez que hice un tratamiento terapéutico, que para mí fue por lo menos
satisfactorio fue con mi mamá, mi mamá tenía un problema de columna, y me tocó hacer
un procedimiento a nivel del coxis, y entonces hay que manejarlo con la mano
directamente, se mete un dedito por el coxis, por el recto, entonces se trabaja y mi mamá
tenia molestias de hace muchos años. Desde joven prácticamente decía ella,  estando en
embarazo se cayó, no recuerdo, estaba en embarazo y se cayó, entonces el golpe,
produjo, eh , una desviación, no fractura, desviación del coxis, entonces eso le molestaba
a ella para muchas situaciones de la vida, para sentarse, para  caminar, entonces tenía
que venir a toda hora con zapato, un zapato que le daba como más, una locación más
mayor y le daba como más armonía para poder vivir, y en el momento en que logré hacerle
ese procedimiento a ella, eh, evolucionó, fue cuando dije, esto sirve, y esto sirve no solo
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para esto, sino que para muchas cosas, ahí fue donde empecé a enfatizar” (Mora, 10
/08/2016)
Ahora bien, estas entrevistas que se han semi estructurado a lo largo de este análisis me
han permitido esa identificación de unos sistemas de creencias dentro de tres contextos
diferentes,  por un lado, el contexto del mercado de la ciudad  me remite espacialmente al
lugar en donde se ejerce esta práctica milenaria, ese Ethos que encierra costumbres,
creencias, y practicas medicinales como la curandería, la venta de productos
embotellados, purgantes, y tratamientos. En el local del señor Alfonso salas percibí la
coexistencia de unos signos y símbolos que bien, puedo correlacionarlos directamente con
la práctica medicinal, de hecho, la misma venta de plantas actúa como símbolo en  la
representación del espacio, y la misma especificidad de sus acciones curanderiles le
confiere una licencia, un renombre, un patrimonio.
Por otro lado, el saber medicinal tanto sagrado como profano del señor Héctor5, fue
fundado por un mama llamado Chipran Villazon, experto en el conocimiento de su saber  y
tradición medicinal. Se aprecia así,  el  neo chamanismo,  en la medida en que se adquiere
prácticas directas de una comunidad indígena.
“ Pero yo creo en las platas, creo en la medicina natural, no creo en brujería, no creo en
ningún Dios, para mí todo eso es agüero, solo creo en el Dios verdadero, para mi hay una
solo con nombre, el dios verdadero JEHOVA, no creo en más nada,  y creo en lo que él
dejó  para curar que fueron las plantas, es una pasaje de memoria como yo leí tanto la
biblia, tengo un pasaje que de memora que dice que cuando Noé salió del arca, él se le
apareció y le dijo, la vegetación verde te la dejo toda, yo no le dejo más nada, los vegetales,
tampoco le dijo como los iba a utilizar, que iba  a hacer con ellos, pero sé que eso fue lo
que él nos dejó a nosotros para curar,  mas nada, hasta ahí les digo todo”
5El saber sagrado hace referencia a aquel conocimiento/ practica medicinal que se realiza en pro de solventar
los padecimientos, por el contrario del saber o practica profana que se ejecutaría con la intención de  generar
algún tipo de enfermedad con orígenes desconocidos, esto comúnmente se cataloga en el contexto popular
como brujería o hechicería
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(Héctor, 16 /04/2016)
Ahora bien, por otro lado, el señor Alfonso salas aprendió esos conocimientos profanos a
través de libros,  no dice tener influencia en ese sentido.  Reconoce el bien, y el mal.
Además reza, y trata enfermedades del espíritu, y propiciadas a través de la brujería.
“ Sobre todo el rezo de los niños cuando tienen fisión, es al que se alivian con él, Eso sí
se encuentran en los libros, los libros tienen de todo, uno se encarga de sacar lo más
importante, tienen de todo, como hacer  el bien, y como hacer la maldad, uno trata de
aprender para curar”. (Salas. 27 / 04 /2016)
“También, aquí han venido personas a que las rece como por ejemplo, han venido con
dolores insoportables de cabeza, y pues bueno como todo está el bien y el mal, hay
personas que vienen porque quieren curarse, vienen a que los examine, a llevarse plantas,
tratamiento, como vienen otras personas a mandar hacer el mal, yo no estoy muy de
acuerdo con eso,  aquí incluso me han mandado personas con problemas…pues para que
las trate, pues no saben cómo manejarlo, me  llaman y me preguntan,  o  me las traen aquí
(Pausa), Pues  entrar a esto,  hay que ser consciente que así como existe el bien existe el
mal, yo te podría recomendar un libro, pero no recuerdo el nombre en estos momentos,
creo que lo encuentras en donde venden libros, es amarillo con rojo, en la pasta”  (Salas,
23/ 10 / 2015 )
Asimismo, estas cuestiones de magia negra, las trata con plantas y rezos al mismo tiempo,
pues existe una conjunción entre ambos elementos. La parte oculta (rezos) y la parte
externa, como los baños con plantas medicinales
“No, eso ya con oraciones y con baños, plantas que hay para sacar cualquier espíritu que
el cuerpo pueda recibir” “Yo busco cadena, la ruda, son plantas que sirven para eso, yo
busco cadena, la ruda, esa que vino buscando el señor ahorita, escobilla, esas clases de
plantas sirven para esto” (Salas. 27 / 04 /2016)
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Por otro lado, al realizarle la pregunta de si, ha tratado algún tipo de problema mental, no
físico, me respondió positivamente, así como los tipos de plantas que utiliza para curar en
estas circunstancias
“Si, los problemas mentales se requieren de sistemas nerviosos, entonces uno ataca el
nervio, la parte del nervio, el nervio ciático, el nervio del cerebro, uno ataca toda la parte
cerebral, que es la que proporciona la furia de aquella persona, entonces uno le ataca son
los sistemas nerviosos, curar los nervios, mantener los nervios en calma”
“Si hay,  por ejemplo el, la flor de la moringa le sirve, las albahacas tocas le sirven, el
toronjil,  la flor de la moringa también sirve, todas esas plantas que dominan los nervios
La semilla de la algarroba, porque la semilla algarroba se la manda uno al paciente con
ataques epilépticos, la tritura a polvo y se le manda con miel, y eso le sirve” (Salas. 27 / 04
/2016)
Algo a rescatar de esta temática tomada dentro de la entrevista, es que el señor Alfonso
Salas trata de igual formas las cuestiones de energías en el cuerpo y las de magia negra.
Es decir, a ambos problemas le confiere una misma re significación dentro de su labor
como Botánico, por ello, utiliza  la misma práctica para tratar ambas afecciones.
“Para mí son iguales, porque son fuerzas que están dominando una mente. Si una persona
viene aquí porque siente que tiene energías negativas, pero de pronto no son energías
que otras personas les hace por medio de hechizos, o algo así, sino que son energías
que…Esas ya se tratan con baños y rezos, siete rezos, nueve rezos, esos rezos que usa
uno para defender cualquier parte diabólica, que es lo que se aplican en eso, y si, si la
persona está a tiempo que no esté tan avanzado que domine” (Salas. 27 / 04 /2016)
En cuanto a la magia negra, el señor Alfonso Salas me mostró unas fotos tomadas por el,
que evidencian el progreso de un tratamiento.
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Ilustración 4-11
Caso de brujería por un  sapo ubicado en la puerta de la vivienda del paciente.
Por otro lado, el Botánico Félix mora, no tiene ninguna relación con este tipo de problemas,
viéndose su práctica médica más ligada a los procesos terapéuticos, y a una medicina
homeopática. Sus tratamientos medicinales como tal están enlazados  a unas formulas
con procesamiento científico, y a la examinación inicial del iris para detectar las
afectaciones del cuerpo, como lo mencioné anteriormente en cuanto a su profesión:
“No, yo no tengo nada que ver con eso, yo no creo en más nada sino en Dios, en Jesús, y
punto, la verdad es que de ahí pa arriba todo eso es carretilla, sí, eso es cuento de que,
los santos hacen parte de artilugios de los santeros, por ejemplo como en Venezuela que
hay tantos santeros que trabajan con, yo digo que los santeros trabajan es con fuentes
energéticas que funcionan y que existen, porque usted es un cumulo energético igual que
yo, y así como este aparato necesita energía para funcionar, nosotros también trabajamos
con la energía que nuestro cuerpo produce y genera, entonces con base a eso,  es que
uno dice, bueno,  eh, X o Y persona hace un bien o hace un mal, si, y yo sé que existen
formas y conocí a personas que trabajan en eso a distancia, y no sé cómo lo hacen y
conocí a personas que hacían eso, entonces yo digo bueno, son conocimientos eh, que
uno puede llamar súper naturales, porque no es natural, es algo más de lo natural” (Mora,
10/08/ 2016)
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Algo a rescatar en este punto, y  que está ligado al factor creencia, es el hecho de que
estos tres Botánicos creen en Dios,  ya sea que  no haya una intervención de éste con la
magia negra, es decir, que la práctica profana sea aislada de un ser supremo.  Asimismo,
existe una correlación entre el factor de divinidad,  fé, y la curandería en la medida en que
la creencia se vería materializada dentro de la practica
“La magia negra por lo menos es algo que la gente entiende que lo negro o lo oscuro es
maldad, sí, pero yo siempre he dicho que en todo lo malo siempre hay algo bueno, pero
como decía Maturana, perder es ganar un poco, pero la verdad eso es algo que, yo con
eso no me meto porque eso yo, no manejo mucho, si, y ni quiero manejarlo, porque yo
todas esas cuestiones más bien se las dejo a Dios, yo creo en Dios, soy ferviente, creyente
en Dios , y ahí es donde está la fé, ¿por que quien ha visto a Dios?, pues de pronto quizás
no como la estoy viendo a usted, pero a Dios lo vemos todos los días en todo, porque es
la creación  de los árboles, los animales y los seres humanos,  ahí está la creación de Dios,
entonces hay muchas cosas” (Mora, 10 /08/2016)
De acuerdo a estas entrevistas, se identifica la fe en los tratamientos médicos, la
intencionalidad positiva del Botánico, la creencia en Dios  y la vocación como aliados en la
concepción de la cura.  La efectividad se genera en la medida en que existan estos
sistemas de creencia en los pacientes, además de la legitimación de las prácticas del
curandero,  que se construiría a partir de sus conocimientos y  la divulgación de su
experiencia.
La intencionalidad por otro lado, se convierte en un vínculo energético, un puente de
comunicación,  un deseo reciproco de efectividad. El Botánico  ofrece un producto con la
intencionalidad de hacer bien, de aliviar sufrimientos, de proporcionar efectividad, a la vez
que el paciente recibe tal producto con la convicción de que le proporcionará tal efectividad,
existe pues una comunicación de energía positiva entre ambos sujetos, que media entre
la fé. Según Félix Mora:
“Ah, vea yo le digo algo, más que la creencia, uno puede creer, creer es algo de lo que la
gente llama fé, la fé es importante para muchas cosas,  eh, pero más que fé, es la intención,
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por ejemplo, si yo le doy un tratamiento a usted, la intención es la parte energética que uno
utiliza , es como por lo menos, si yo quiero hacerte un bien, pongo una buena intención ,
pero si no quiero que te mejores, voy con maldad,  lleva una mala intención, entonces la
intencionalidad del tratamiento es importante, si yo te estoy atendiendo de buena manera
ahí empieza un buen tratamiento, una buena relación, una buena comunicación, si tu
vienes a consulta, a que yo te examine y la forma en que yo te atienda, es el principio de
un buen o de un mal tratamiento” (Mora, 10 /08/2016)
El saber medicinal asimismo media entre la Fé, la esperanza y la intencionalidad.  Según
el señor Alfonso salas, con respecto a la creencia en la medicina tradicional:
“La fe no se puede perder, la fe que se tiene es hacia el señor, si usted cree en dios, usted
cree en todo, hay personas, digo yo que son brutos, ellos dicen que dios no existen, y Dios
si existe, sino existiera no existiéramos nosotros, no hubiera los terremotos que hay,
entonces esas son unas muestras, una señal de que si existe, mire lo que paso ahora en
Japón, en ecuador. Aquí en barranquilla el aguacero que arrastro siete casas.  Esas son
muestras que manda el señor para aquellas personas que son incrédulas, que están
haciendo daño, para que vean que si existe y que no pueden hacer ese daño que quieren
hacer” (Salas. 27 / 04 /2016)
Por otro lado, el señor Héctor, menciona lo siguiente:
“Todos los remedios no son feos, porque lo feo vine de la cantidad de plantas que se le
echan y también de que uno no sepa graduar el dulce, pero a un remedio que me parece
vino, las hierbas de todas, yo lo aprendí a hacer, lo feo viene de no saberlo hacer, y ahora
tenemos muchas ayudas de los laboratorios, las plantas feas yo las pulverizo y las echo
en capsulo. La manera de evitar esas cosas, pero para todo eso se necesita aprender,
tener fé, tener amor, y como lo dije, amor al creador de todas las cosas, no al dinero,
porque el dinero no es malo, lo que es malo es el amor al dinero” (Héctor, 16 /04/2016)
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Cabe mencionar el régimen de plantas que existen, que pueden por un lado generar
beneficios por sus mismas propiedades, o bien,  algunas pueden ser utilizadas en otras
situaciones no tan benéficas, como las plantas que se utilizan para realizar maleficios.
Ahora,  también está que esas mismas plantas que hacen bien, pueden ejecutar
reacciones adversas. Es decir pueden llegar a envenenar si no se toman en cuenta unas
indicaciones previas.
“Es que cada planta tiene su régimen de cómo son buenas también son venenosas,
entonces si la  ración de envenenar, entonces  que pasa, que las plantas si uno le explica
a la persona, haga un litro de agua en un vaso que está llevando 30, 40 más de gramos,
entonces le estas echando todo, entonces ya triturado en polvo, la medida que tiene.
Entonces personas cuando están enfermas quieren curarse en una hora,  entonces
vomitan
Con relación a esto, el señor Alfonso Salas me comenta sobre  un caso de intoxicación
“Vea la otra vez yo tuve un cliente que, le di un purgante, el mismo vino aquí después y
me dijo que después de haberse tomado el purgante se tomó como diez costeñitas,
entonces se fue a tomarse el purgante, entonces se tomó el purgante y se fue en  vómito,
el hígado lo rechazó, porque ya estaba cargando de alcohol. Y al cargarle una droga lo
votó, porque eso tiene el órgano del hígado que lo que no le gusta lo echa para afuera,  y
bueno ahí tocaron llevarlo al puesto de salud,  después Al día siguiente vino aquí como a
las 4 de la tarde, joda yo casi me mato, yo le hubiese echado la culpa al purgante, el
purgante no, tu porque eres bruto, después de meterte un trago como vas  a meterte un
purgante, eso fue al día siguiente, de vaina estas vivo, dale gracias a dios que estas vivo,
y me dijo oiga sí, eso me vine en vomito en seguida, claro  el hígado te lo rechazo y me
dijo que casi se mata. No se envenenó porque el hígado lo rechazó” (Salas. 27 / 04/ 2016)
En cuanto a esto,  le  pregunté sobre los purgantes formulados a los pacientes
“El purgante va mezclado con el polvo, el zen, el ribaldo, se le puede poner paico, la sal
de globle, se le mete una sal de fruta, ya un purgante fuerte para una limpieza de cuatro a
cinco partes del órgano, por ejemplo como la bilis, la boca amarga, el mal aliento, el regote,
ya, entonces ya todas esas partes que están dentro del páncreas y  el hígado, esa mezcla
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de purgante va a limpiar, va a sacar la grasa del hígado, que es la que más afecta, el
hígado esta grasosa, el organismo está bien llevao, eso le da mareo, baja presión, de todo,
como el hígado es el único órgano que se crece, al hígado lo mochan y en un año ya está
otra vez parejo,  es el único órgano, es un  único filtro que recibe de todo, porque el hígado
recibe todas las toxinas, y el así como las recibe, la que les gusto se queda, las otras las
bota, el hígado tiene los glóbulos blancos y los rojos, tiene  siete anemias, y es ahí donde
uno tiene que saber si el paciente esta tumbao si es lo que lo está fregando, está la
hepatitis, está la cirrosis, y esta la loquesia… todas esas son del hígado, y el hígado es el
que domina el páncreas, él lo que recibe lo manda para el páncreas, el páncreas lo rechaza
al vaso” (Salas. 27 / 04/ 2016)
Ahora bien, en cuanto a la elaboración de los tratamientos a base de plantas medicinales,
el señor Héctor realiza los remedios de una forma más general, vierte en una olla plantas
con propiedades diversas para cada órgano, que vendrían a ejercer múltiples beneficios,
o eficacias
“Uso muchas plantas, pero conozco muchas plantas, si,  aprendí con los mamas, ellos
curan a todo el mundo, todas las enfermedades, cuál es su secreto, el origen, no es que
ellos vayan a seminarios teológicos, seminarios conciliares, no, es que ellos tienen un
diploma, ellos curan porque conocen los vegetales, entonces ellos, una persona que va
allá,  desahuseada de los médicos, que hacen ellos, yo hago lo que hacen ellos, le echan
la planta que sirven para los riñones, le echan la planta que sirve para el cáncer, le echan
la plantas que sirven para el hígado, le echan la planta que sirve para toda las
enfermedades
Le echan más de treinta plantas a una sola olla grande, y hay que reunir los vegetales que
tengan las propiedades para curar las enfermedades, ya” (Héctor, 16/04 /2016)
El señor Alfonso Salas por otro lado, tiene un conocimiento amplio sobre el manejo y el
tratamiento de plantas medicinales, las formas de emplearlas, y conocer sus propiedades
terapéuticas en áreas del cuerpo con enfermedades. Las envasa, las procesa a polvo, las
encapsula, realiza depurativos, purgantes, y tratamientos médicos para afectaciones
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también externas a través de baños,  a causa de maleficios. Su forma de tratar las
afectaciones es de forma externa e interna del cuerpo humano.
“Y es que todas las medicinas nacen de las plantas, es que cuando ya llegan a laboratorio
se van a químicos, y es que nosotros los botánicos no trabajamos con químicos,
procesamos natural, porque uno coge una planta seca, le mete el molino,  la tritura en
polvo y ya está procesada a cápsula, entonces ya la cantidad de una capsula está haciendo
un recorrido de 12 horas en el organismo, entonces uno para mandar capsulas debe
mandar dos al día y  si el dolor es muy persistente, algo muy fuerte entonces,  puede
dedicar tres al día para que le trabaje 6, 8 horas , y que sea más rápido bajar el dolor, por
ejemplo la capsula que yo vendo acá de níspero, para quitar un dolor, en 10 minutos lo
quita, consumiendo dos capsulas juntas, donde tomando dos cápsulas  casa 12 horas una
en la mañana y una en la noche y cuando hay un dolor las  tripo juntas, por eso en 10
minutos elimina el dolor, porque ahí ya está trabajando fuerte” (Salas. 27 / 04/ 2016)
Por otro lado, los purgantes  mezclan diversas plantas que limpian diversos órganos, que
al mismo tiempo mantienen una interconexión
“El purgante va mezclado con el polvo, el zen, el ribaldo, se le puede poner paico, la sal
de globle, se le mete una sal de fruta, ya un purgante fuerte para una limpieza de cuatro a
cinco partes del órgano, por ejemplo como la bilis, la boca amarga, el mal aliento, el regote,
ya, entonces ya todas esas partes que están dentro del páncreas y  el hígado, esa mezcla
de purgante va a limpiar, va a sacar la grasa del hígado, que es la que más afecta, el
hígado esta grasosa, el organismo está bien llevao, eso le da mareo, baja presión, de todo,
como el hígado es el único órgano que se crece, al hígado lo mochan y en un año ya está
otra vez parejo,  es el único órgano, es un  único filtro que recibe de todo, porque el hígado
recibe todas las toxinas, y el así como las recibe, la que les gusto se queda, las otras las
bota, el hígado tiene los glóbulos blancos y los rojos, tiene  siete anemias, y es ahí donde
uno tiene que saber si el paciente esta tumbao si es lo que lo está fregando, está la
hepatitis, está la cirrosis, y esta la loquesia… todas esas son del hígado, y el hígado es el
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que domina el páncreas, él lo que recibe lo manda para el páncreas, el páncreas lo rechaza
al vaso” (Salas. 27 / 04 /2016)
De forma similar, el  señor o Félix Mora, empieza su tratamiento médico con un
desparasitante  para una limpieza general digestiva. Posteriormente envía los productos
para que actúen directamente en el problema del paciente como tal
“La medicina, yo no sé qué le voy a mandar hasta que no la examine, si, entonces
generalmente, uno empieza con tratamiento de limpieza orgánica, un purgante de
desparasitante,  antihelmíntico, que son  antiparasitario, limpieza de hígado, una limpieza
general digestiva, dependiendo de la función del riñón, es una  limpieza, y hacer que el
cuerpo produzca una eliminación normal, que pueda tener un drenaje fácil, una
evacuación, si, eh, ya después de eso uno dice, vamos  a la parte problema como tal, que
de pronto en el primer tratamiento, dependiendo la situación uno puede mandar uno , dos
productos para el problema específicamente, pero haciendo énfasis en limpieza
generalmente”. (Mora, 10/08/ 2016)
Otro factor  a rescatar dentro de esos elementos prácticos, es la forma en cómo se
examinan dichas afectaciones en el cuerpo a través de un examen inicial del iris- ojo del
paciente, a través de la Iridologia
“Entre todas las cosas que hago soy Iridologo, que es el tratamiento específico que uno
hace previamente al diagnóstico, es  la Iridologia, el  ojo derecho, el ojo izquierdo.
Anteriormente tenía un aparato para colocar por Iridologia, que colocaba a la persona, pero
la verdad es que llega el punto en que uno por lo menos, para mi es lo mismo el aparato,
que coger esto y ponerle, y mirarle el ojo, que es más práctico, entonces yo me voy a la
parte práctica” (Mora, 10 /08/2016)
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Ilustración 4-12
Mapa del Iris
“Este es un mapa del iris, el iris por lo menos está diciendo, estas son las áreas donde
aparece cada parte de tu cuerpo, arriba es la parte de la cabeza, abajo es la parte de las
piernas, entonces aquí por lo menos, está el área de la pierna, el área de la columna, los
órganos, el hígado, el páncreas, los testículos, los ovarios de la mujer, los riñones, etc.,
etc., cada área para sí, entonces, ya acorde a lo que el iris va mostrando , bueno uno dice,
o hay inflamación o  hay un cálculo, o hay X situación, correcto”. (Mora, 10 /08/2016)
Este es un examen inicial en donde  el señor Felix Mora identifica unos signos de
sintomatología en cada área del cuerpo del paciente.  Posterior a esto realiza el tratamiento
médico conveniente para determinada enfermedad.
“No, lo primero que hago es el examen iridológico, ese es el primer examen que hago, el
examen del iris,  y dependiendo de lo que el iris me diga, ya entonces voy mas allá , el iris
es un examen primario, entonces me dice,  eh, yo hago una historia, por lo menos aquí
hago una historia y le pido su nombre, esta chica por lo menos, le hago el nombre, el
número de historia, la edad, la dirección,  eh, teléfono, estado civil, si es soltera y tiene
hijos,  si tiene antecedentes quirúrgicos, el tipo de actividad que realiza, la razón por la que
ella consulta, y ahí empezamos a desarrollar” (Mora, 10 /08/2016)
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Además de esta práctica del examen del ojo a través Iridologia, el señor Félix Mora practica
la acupuntura, la cual es una práctica tradicional oriental. En este sentido  existe en el
acervo cultural de sus prácticas un sincretismo entre la cultura oriental  y occidental,
similares en tanto que coexisten bajo unos esquemas tradicionales
“Esta es una cuestión tradicional oriental, esto es una aguja por lo menos de acupuntura,
esto cuando entra al cuerpo, entra a una parte del cuerpo, ahí está dentro por decir algo,
la profundidad es lo de menos, dependiendo el punto se profundiza, uno tiene que tener
un tacto y un punto específico,  entonces, por aquí entra o sale energía del cuerpo, entra
porqué aquí es un cumulo energético, uno no lo ve, esto entra, y entra la energía
lentamente que la gente no siente, si, esto tiene un proceso de mínimo quince minutos,
puede durar hasta dos horas una terapéutica, dependiendo la situación, entonces eso lo
que hace es dar un equilibro a nivel energético, bionergetico del cuerpo”. (Mora, 10
/08/2016)
En este punto identifico la concepción de Equilibrio a nivel Bioenergético del cuerpo6
expuesta por Félix Mora en torno a la restauración de la salud a través de la acupuntura,
es entonces que, para generar el bienestar corporal se debe  desbloquear estos cúmulos
energéticos que imposibilitan el equilibrio general del paciente
“La acupuntura que yo manejo es una acupuntura muy práctica, y la manejo
exclusivamente y esencialmente en los tratamientos de columna,  puedo manejar
acupuntura para otras situaciones, para dolencias, para alergias, y para muchas cosas en
general, para trastornos, pero para umm, lo mío es esencialmente la parte terapéutica, o
sea me he ido más por ese lado, aunque los resultados a veces no son fáciles, pero veo
resultados, y los resultados se ven, veo por lo menos un problema X, que te digo, una
6 La terapia bioenergética es a la vez una forma de entender la personalidad humana en función de los procesos
energéticos del cuerpo y una forma de psicoterapia.  fue desarrollada por Alexander Lowen, tomado de,
http://psicologoslaureanocuesta.org/articulos/bioenergetica.pdf
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gastritis por decir algo, se puede manejar con acupuntura y por columna vertebral, y la
gente dice, que tiene que ver la columna con el estómago, todo, porque la información del
cerebro se transmite por columna vertebral, y la columna es la que lleva los mensajes a
todo el organismo para que te funcione como debe ser, si, ahí es donde están los éxitos,
de por eso, es que me voy más por esa parte, que realmente los éxitos que he manejado
se deben al manejo y conocimiento de la columna, de una manera muy específica, y como
tal, muy a conciencia, entonces cuando uno mira y se da cuenta de que la columna está
conectada con todo, por decir el cuerpo, por ahí resuelvo muchas cosas”. (Mora, 10
/08/2016)
Es entonces que,  Felix Mora realiza un previo examen a nivel iridológico  para establecer
la afectación orgánica,  posteriormente aborda la enfermedad  de acuerdo a una
terapéutica afín,   por ejemplo, la acupuntura para el tratamiento de la columna, lo que a
su vez se conecta con diversas áreas del cuerpo,
“La columna es la que lleva los mensajes a todo el organismo para que te funcione como
debe ser”, sin embargo, esta práctica la realiza de acuerdo a lo que dictamine el examen
inicial, si  está o no acorde con los padecimientos, en todo caso elabora tratamientos
homeopáticos para la restauración de ciertas enfermedades. Estos tratamientos son
realizados bajo una medidas científicas en procedencia a unos formulas medicas
obtenidas por un químico
“Yo tengo unas fórmulas que, adquirí con un químico, por , hace muchos años, porque un
laboratorio se acabó aquí en el país, hace como muchos años, no me acuerdo, laboratorios
egua,  pues con el químico hice un canje, ya que el laboratorio se había acabado, y él era
el que se manejaba todo eso, le dije yo,  pues véndeme, canjéame,  busquemos la manera
de que esa fórmula no se pierda,  bien, porque esto es esencial, es fundamental para
muchas cosas, y con esto ha ayudado a mucha gente, yo  trabajaba con ese laboratorio y
el resultado era excelente, entonces hicimos ciertos canjes, ciertas cosas,  y él me facilitó
esas fórmulas, como tal yo nunca las he echado para adelante con otra persona, entonces
las manejo para mí,  y cuando tenía, tuve la oportunidad de prepararla,  la preparé, pero
para la cuestión que más adelante con el tema del invima,  que es muy costoso para uno
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sacar un producto con, entonces yo busco a unas personas que me colaboren y que me
lo preparan y, yo simplemente lo comercializo” (Mora, 10 /08/2016)
Con estas fórmulas, el señor Félix mora puede elaborar tratamientos médicos, y
multivitamínicos
“Si, manejo todo  eso,  manejo la fitoterapia, manejo lo que le acabo de mostrar, eh,
productos, la homeopatía que son productos, eh, trabajados muy científicamente, al igual
que eso porque son productos, que se trabajan con , solamente el hecho , como le digo yo
el purgante, a pesar de que uno lo prepare, se hacen con unas medidas y cuando yo
trabajo eso, busco un punto, yo me encierro, y el único sitio donde puedo hacerlo es aquí,
porque no hay un agente contaminante, que no haya nadie, entonces yo simplemente
limpio el sitio, si, y utilizo hipoclorito de sodio, o sea el cloro, que es lo mismo, limpio bien,
cierro, me encierro totalmente, ese día no estoy para ninguno, y me dedico a hacer lo que
voy a hacer, entonces es algo que uno por lo menos requiere un recinto muy mi específico
para hacer esas cosas, entonces por eso a veces aunque tenga el conocimiento no lo
hago, porque eh, aquí llega gente de toda clase, de toda clase, y la gente carga energías
y diversas, y eso es un contaminante, usted por lo menos en los zapatos en las manos, en
su cuerpo, en todo trae contaminación, pues uno no lo ve pero ahí está, entonces uno por
lo menos yo para poder preparar algo muy sencillo” (Mora, 10 /08/2016)
Cabe mencionar que en el espacio de consulta, la limpieza y las energías positivas forman
parte esencial del sistema, debido a que esto se relaciona con un aura no solo de bienestar
espiritual, sino no de efectividad en el producto, al no ser por ende objeto de
contaminación. Es un espacio lejos de  supercherías, que media más una relación directa
con el paciente- de comunicación y disposición.
Es importante  volver a destacar  la influencia de la medicina europea, es decir la medicina
de España traída durante la conquista, dentro de esa triple herencia en el acervo de la
medicina tradicional, la influencia se debe al paradigma humoral o clasificación humoral
aplicado también a las plantas medicinales, plantas calientes para enfermedades frías, y
plantas frías para enfermedades calientes,  esto, dentro ciertas  concepciones y prácticas
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locales efectuadas por Botánicos. También están estas enfermedades que se curan con
lo dulce, como  la hepatitis, que según el señor Alfonso Salas es una anemia aguda
“Es una anemia aguda, ahí nace dos clases, anemia simple, como llaman, y anemia aguda,
que se le va poniendo el ojo amarillo, la mano amarilla, entonces ahí los glóbulos  blancos
se están comiendo los rojos,  y fíjate sencillamente para curarla con bocadillo, con ají
pimentón, con cañadonga, son las medicinas para curar esa hepatitis. A mí me dio hace
como 17 años, me dio hepatitis” (Salas. 27 / 04 /2016)
“Si, con esos, comiendo bocadillo, y licuando el ají pimentón ese rojo, con el maguey, ir
comiendo la cañadonga. Con eso me la curé. Esa es una enfermedad que requiere dulce,
entonces tiene que darle panela, bocadillo, esos son  los dulces más dulces, ella se cura
con el dulce, hay que quitarle la leche,  mientras esté tumbao con eso, no puede consumir
leche, porque tiene el hígado hinchao, y aflojar el arroz y tomar sopa de verduras si quiera
por un mes, no comer arroz, eso se cura rápido” (Salas. 27 / 04 /2016)
Las plantas así son conceptualizadas de acuerdo a sus propiedades en analogía con la
cura, cada planta lleva consigo su esquema terapéutico, y su propio auto denominación
científica y social. Es decir, cada cultura le confiere a la planta un nombre, una abreviatura
y auto reconocimiento en el entorno donde se constituyen
“… lo que pasa es que la planta tienen, tres y cuatro nombres, por ejemplo el toronjil tú lo
conoces como toronjil, ya, pero si a ti te dicen consígueme una mata de Melissa, tú no
sabes cuál es la melisa, y la melisa es el mismo toronjil” (Salas. 27 / 04 /2016)
“Nombres científicos, los nombres indígenas, y los nombres vulgares. Porque el indio
le llama otro nombre,  el indio por ejemplo, nosotros le decimos malambo, el indio no dice
malambo, dice malamba, ya, a la capitana él no le dice capitana, le dice, eh, ellos lo llaman,
tiene un nombre, espera no me acuerdo.  Hay un libro que dice, ciencia, ya, ciencia  de
plantas naturales, un libro rojo, ese libro trae las partes científicas y las partes vulgar, y es
poco “conocido, dice que en cierta parte latinoamericano se llama así y en esta parte se
llama así” (Salas. 27 / 04 /2016)
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El señor Alfonso Salas con relación al cáncer, y a su experiencia en el tratamiento:
“Los cáncer se curan, los canceres tienen cura, pero tienen que ser a tiempo, lo que pasa
es que hay muchas personas que se dejan avanzar un cáncer, y hay un cáncer muy
peligroso en la piel que se llama, lupus, la lupuosis es un cáncer que se va comiendo los
huesos, igual que el sida, el Sida se come los huesos,  la lupuosis es un cáncer de los
huesos igual que el Sida,  el sida va destruyendo los huesos, así es la lupuosis, la lupuosis
comienza con rosetones en el cuerpo, y se van volviendo llagas, llagas igual, a otro cáncer
bravo, a la leucemia, la leucemia también es otro, cura placas que se van comiendo,
La leucemia es un cáncer en la sangre. Cáncer en la sangre si, ese se va comiendo las
carnes, pero todos los cáncer si tienen cura” (Salas. 27 / 04 /2016)
“Si, dependiendo el cáncer, y que grado debe estar, depende en el estado que esté, porque
tienen tres grados, entonces cuando esté comenzando puede haber vida, hay que quitarle
al paciente las carnes. Ese señor yo le regalaba la medicina, después no vino más” (Salas.
27 / 04 /2016)
Caso de un paciente con cáncer:
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Ilustración 4-13
Caso de un paciente con cáncer
“Si, ahí le mandaba unos baños de la planta divi divi, y le mandaba unos polvos de la flor
de roble, que se llama insignia, que son polvos secantes, son para cicatrizar cualquier
herida, la caléndula  también sirve para cicatrizar cualquier herida” (Salas. 27 / 04 /2016)
Ahora bien, me parece pertinente anexar finalmente la interferencia de la señora Nancy en
la entrevista, (nuera del difunto Héctor), que me pareció relevante para la comprensión de
las formas en que se ejecutan los tratamientos médicos en su vivienda
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Ilustración 4-14
En la fotografía el señor Héctor con su nuera la señora Nanci en una iglesia testigo de
Jehová
“No, todavía hay lugares donde llueve y de allá la traen, pero eso también ha llegado a ser
un comercio, está re carísimo, todavía la hay, pero son recaras. Ese era un arbolito grande
de salvia que yo tenía, ese sirve para los cólicos menstruales, pero miren, verán, de veras
consigue uno, yo tenía bastante plantas Sanguinaria, sirve para los riñones, pero esa agua
salubre no sirve para las plantas, esa carretilla estaba llena de llantén, llenita de llantén
también sirve para los riñones, ya no hay, y también esa agua de pozo no le cae bien a las
plantas, teníamos sábila, todo ese serro era sábila, y ese que está en esa esquina le dicen
cabuya o fique, tampoco le sirve más nada,  las plantas nos toca ir al mercado a
comprarlas, el rollito, que dan un poquito así, vale 2000, pesos 3000 mil pesos, depende
el llantén que es de minca, de guachaca que lo bajaban, venden un poquito así, 2000 mil
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pesos, todo lo que uno vaya a buscar allá para preparar, nos toca cobrar 100. 000  como
mínimo por tratamiento, que traigan 50.000 para  uno comprar lo que es planta, panela,  y
los otro 50.000 para cuando vengan por el remedio, para que nos quede a nosotros algo,
porque demasiadas, demasiadas caras las plantas pues yo me guio por lo que él me dice,
si llega una persona aquí con cáncer de próstata, o de colon, o gástrico, entonces yo le
digo, don Héctor que planta le echamos, y él me dice traiga una libreta para hacerle la lista,
entonces yo hago la lista, voy y compro la planta, y él me dice como la preparo, ya aprendí
a  quemar la panela a su punto, ella tiene que quedar bien negrita para que, por ejemplo a
un litro se le echa media panela, entonces  como él siempre manda tres litros para un mes
se cocina , se quema panela y media, uno coloca la panela ahí en el caldero, con un
poquitico de la planta que  se va a cocinar, ella se quema, cuando ya está negra que echa
humito, el de una me dice, ya está la panela.  Ya se revuelve con las plantas, y también
hay un polvito que se llama benzoata, es un para curar natural, no hace daño al remedio,
él se cura normal con el polvito que se llama benzoata, entonces él dice llámeme a los 10
días para ver como esta, entonces hay personas que llaman y dicen que se están sintiendo
mal y no saben si lo paran, y yo no, las plantas que van a curar, el remedio remueve la,
esta mañana me llamó una señora de más allá de guachaca, ella me pregunto por un
remedio para los cálculos de los riñones, y también tiene en los ovarios,  quistes, y ella
ésta mañana si me estoy sintiendo mal, y estoy tomando el jarabe, entonces ayúdese con
un poquito de aceite de oliva y limón, por la mañana en ayunas para que le vayan
derritiendo los cálculos, no le vayan a botar grueso y  así, la gente viene acá, ya viene poca
gente, como lo ven  a él, ya así tan enfermo, ya muy poco, y como están las casas estas,
naturistas, la casa verde, la luz,  entonces van, en el escáner de órganos la gente ya tiene,
si tiene mucha confianza en las plantas pero entonces, y los que más tienen acá, son las
personas que le tienen fe de hace tiempo y lo recomiendan, vea vaya a allá a nacho vives
a ver si el señor todavía existe, si está haciendo porque me parece que está muy viejito
ya, y ya, esos son los clientes que le han quedado ya, que curo hace tiempo” ( Nanci, 16
/04/2016)
¿Mientras esperan al cliente no las envasan?
Nosotros le decimos, si deja los 50 hoy , le decimos puede venir por el mañana en la tarde,
o llámeme para ver si han pasado algo y no se ha podido preparar el remedio, pero siempre
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de un día para otro, por encargo, ya no se hace, el antes hacia la hollada esa que él dice,
y se empacan y la gente  venía, y el las examina, vea que tengo esto,  ya cuando era
cáncer de seno o algo más fuerte, él ya lo hacía eso aparte, yo por ejemplo, mis hijos
nunca n iban al médico, siempre planta, siempre cosas  naturales y todavía
¿El las examina…?
“No, a él dicen tengo esto,  de pronto es el colon, de qué lado te duele, no de que este lao,
pronto es la vesícula, o bueno puede ser el hígado, entonces él le dice a uno que toma.
Pero bastante ha servido .Entonces yo voy anotando, de pronto algún día el falte, ya tengo
la receta, el curo bastantes mujeres de cáncer de seno, bastantes mujeres, la remolacha,
una planta así, que es una hoja larga, le dicen lengua de suegra, con remolacha, llantén,
el preparaba un jarabe fuerte, y aparte de eso, le mandaba  a preparar una botella grande
de alcohol con bastante bicarbonato, por ahí como con cuatro onzas de bicarbonato, y se
colocaban algodones debajo de los brasieles, se los poda cambiar tres cuatro veces al día,
curo mucha gente con cáncer, bastantes mujeres de cáncer”
¿El cáncer de ovarios?
“Ese lo cura también, y limpia la matriz, por ejemplo había mujeres que decían no yo tengo
tantos años de casada y no he tenido hijos, ven  vamos  a hacerte primero una botella para
limpiarte, si es falta de limpieza  te sirve el primer tratamiento, a veces con la primera
botella quedaban embarazadas, entonces cuando era infertilidad les preparaba otra, esa
llevaba vinos, huevos criollos, sábila, muez moscada, y miel de abeja, una botellona así
grande, lo  que llama uno una garrafa, también eso era para cuando la mujer tenía la matriz
débil, entonces había dos problemas, a veces era limpieza, a veces era la matriz débil, o
a veces eran los dos problemas juntos, a veces las limpiaba, y después les hacía para
fortalecer la matriz. De barranquilla llegó un señor, le decía vea llego el invalido,  tenía las
manos ungidas, no sé qué era, no sé qué era como artritis, osteoartritis, y a casusa de
tanto  cocinar con leña, porque el también cocinaba con leña, él también ha quedado, y
camina porque  santo remedio que se ha hecho de que él me dice, cocíname esto,
cocíname esto”
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¿Qué enfermedad tiene el señor?
“El, ahora mismo tiene pasmo, es que cuando, no tiene sensibilidad en las manos, ya, lo
pongo un vaso y el a veces cree que lo tiene bien agarrado, a casusa de cocinar tanto con
leña, y tiene buena memoria, las plantas, yo vengo acá y él me dice, como tiene bastantes
libros ahí que el aprendió,  y un saco grande que el tenia allá, no sé qué hicieron si es que
él, una señora que dejamos cuidando allá, lo regaló lo vendió, él tiene  curas  en casa,
curece asimismo, las plantas que matan. Ese era de los mamas, el aprendió con los mamas
de allá, joven, él tenía como doce años, él se fue de la casa, dice que el papa lo maltrataba
mucho, entonces él se fue, y el andaba era de finca en finca, y como les comento al
principio, el empezó a tener amor por las plantas, y empezó ya jovencito”
Mauricio me había comentado que él no podía poner en práctica eso que los mamas le
habían enseñado
“Cuando el empezó a leer la biblia, ya como de treinta años en adelante, el ya dejó de
práctica, pero él sabe, el por ejemplo todavía sabe si estas enferma naturalmente o si son
puestas las enfermedades, el aprendió, y el aprendió también a hacer, por ejemplo él dice
que las mujeres que a él le gustaran , él dice, “Yo me las cogía porque yo tenía mi secreto,
pero ya después dejé de practicar eso, porque yo aprendí, yo aprendí que eso ya era
incorrecto, ya no eran cosas de Dios, entonces el ya aprendió, no ve que el ya habla de
religión, entonces él aprendió bastante con los mamas, buenas y malas cosas, y esta es
la hora y a él le molestan los demonios, como el dejo de practicar, él le molestan los
demonios, se le manifiestan”
Pero ¿Por qué la dejo de practicar?
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“Porque dejo de practicarla, porque él aprendió, desde ese momento, el aprendió secreto,
ya después de que dejo de aprender le atacaron los demonios, se le manifiestan, él dice
que lo llaman de diferente maneras, yo le digo señor Héctor, por como soy yo, yo soy
antioqueña, le digo Héctor, utilizo el don, y el a veces le dicen Héctor, le dicen cosas al
odio, y el a veces los ve”
Tiene visión
Eso, él tiene visión para eso
“Entonces él dice, yo quiero morirme ya, porque yo que hago aquí, tirado, como un estorbo,
entonces yo le digo, usted no se puede morir, porque hay mucha gente todavía por curar
todavía, hay gente que todavía lo necesitamos, peor el, no, yo me quiero morir, entonces
yo le digo, serán los demonios que no lo dejan morir y se pone bravo”
¿Él no tiene familiares?
Si, en guachaca vive una hija, a1qui en esta otra calle vive otra hija, y mi esposo, es el
papá, es el hijo de él, yo soy yerna de él, yo soy la nuera de él, la nuera, entonces él no se
amaña si no es con nosotros, y la gente lo viene a buscar acá, ya saben que él siempre
está en nacho vives, entonces vienen a buscarlo más acá, para preparar los remedios.
La temática de la investigación así, se encuentra asociada a varios factores que
sistematicé  en el transcurso del texto,  cada ítem además de ser un conector dentro de la
argumentación,  representa un instrumento epistemológico que permite posicionar la
temática desde un contexto general, sin pretender persuadir el lector del objetivo central,
“Practicas y sistema de creencia en torno a la medicina alternativa en santa marta”, la
articulación de la creencia con la práctica,  un sistema terapéutico tradicional con funciones
además de fisiológicas cognitivas, evidenciadas a través de la esperanza, los símbolos e
ideas asociados a unas concepciones de enfermedad y salud.
4.1 Conclusiones
En estos espacios de articulación de prácticas se construyen relatos populares con cierto
toque mítico, y cotidiano entre los pacientes y curanderos,  en donde se dispone de una
relación de  comunicación e intención positiva ante el sufrimiento de las personas
afectadas. Existe también la creencia en Dios, y en las plantas como mecanismo de cura.
Ambos sistemas de creencias aliados generan esperanza y fé ante el tratamiento de la
afectación, esto  constatado a partir de los hallazgos generados en esta investigación.
Es importante señalar que para la construcción  y problematización del tema estructuré los
antecedentes desde contextos globales, naciones y locales,  permitiendo el análisis cultural
de las diversas connotaciones que se tejen desde lo macro a lo micro en relación a la
temática de investigación, relacionando factores o nociones diferentes, pero con una
misma finalidad, contextualizar el énfasis de la medicina tradicional desde enfoques
culturales y sociales en confluencia o desigualdad.
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Asimismo el engranaje conceptual que introduje en el capítulo II, da voz a la antropología
en estas  Prácticas y conocimientos que son patrimonio material e inmaterial de la región
debido a su continuidad en la memoria colectiva de las personas  a través de la tradición
oral.
Esto se aprecia en el señor Alfonso Salas, quien heredó su saber de su padre, asimismo
el difunto Héctor Vega adquirió su saber por medio de un  mama llamado Chipran Villazon
en la cordillera de un pueblo llamado la sierrita. Es entonces que,  la medicina tradicional
lleva consigo un valor social y cultural promovido por los Botánicos y las personas que
optan por este tipo de medicina. Pero no obstante, es importante reconocer el sincretismo
en la conformación de una triple herencia en el acervo cultural de la medicina tradicional,
y la hibridación por la transición de estas prácticas a un contexto urbano “moderno”, tal es
el caso del saber medicinal de origen indígena conferido a  un “no indígena”  (Héctor Vega).
Nos encontramos así con una medicina intercultural, resguardada y resistente ante la
imposición de occidente,  una medicina que alberga diversas concepciones locales,
paradigmas y dinámicas recreadas ante el padecimiento de la enfermedad o desequilibrio
entre cuerpo, mente y espíritu. La medicina tradicional es así una alternativa ante la
defensa de la salud, una estrategia colectiva articulada a unos sistemas de conocimiento,
tanto en el poder de las plantas, como en un ser supremo que media entre la efectividad y
la esperanza.
También es importante reconocer el dualismo naturaleza y cultura, en la simpatía entre
botánicos y  plantas,  las cuales son fuente de conocimiento,  es aquí en donde resalto la
identificación del juego de semejanzas adscritos al orden de las cosas, los signos y
símbolos visibles en el estudio de las plantas, y la hermenéutica de su naturaleza eficaz.
Esto debido al reconocimiento de unas marcas en las plantas, como propiedades
terapéuticas dotadas de cura y alivio ante determinadas afectaciones físicas y espirituales.
Los Botánicos advierten estas marcas en la lectura de los signos, estudian y procesan la
planta, identificando sus propiedades en conjunción con las enfermedades; además se
desprende otro sistema de creencia asociado a un ser supremo que actúa en reciprocidad
en la cura de la enfermedad, por ello fue de gran utilidad buscar estos espacios y delimitar
sobre ellos.
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Finalmente fue de gran importancia identificar unas economías medicinales en el mercado
público de la ciudad, en la búsqueda de estos espacios alternos en donde se conjuga el
saber medicinal con la creencia mágica religiosa,  y su binariedad  sagrada- profana. Estas
economías medicinales hacen alusión al comercio de plantas medicinales, el esoterismo,
y la santería identificada en el Mercado público de la ciudad.
Asimismo, los curanderos interlocutores, junto con sus narrativas cargadas de experiencia
y convicción ante sus saberes hicieron posible esta aproximación etnográfica.
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